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Scieritiæ  veros  fuies  cogitent  5 nec  eiim  aut  animl  causa 
])etant , aut  ad  contentlouem , aut  ut  alios  dcspiclaiit, 
aut  ad  coiiiniodum  , aut  ad  famam , aut  ad  potcntiani  ^ 
aut  hujusmodi  inferlora  5 sed  ad  nierltum,  et  usus 
vitæ  , eamqiie  in  cliarltate  perficiant  et  regant. 

Baco  de  Vend.  Praf.  ad  710 v.  oj-gan. 


A U T E U P.  avait  commencé ^ dès  d année  1 770, 
à faire  et  à recueillir  des  observations  sur 
les  maladies  vénériennes.  Depuis  ce  temps  , 
il  a examiné , pendant  ses  voyages  dans  d'f- 
fér entes  parties  de  V Europe  , quelles  étoient 
sur  ces  maladies  les  opinions  des  praticiens 
les  plus  renommés  dans  ceite  partie  du  niojide  ; 
et  il  fut  bientôt  convaincu  que  la  plupfart  des 
théories  admises  éioient  oufaiisses  , outrès- 
i7isuf fis  antes  ^ et  que  le  traitement , en  con- 
séquence y présenioit  un  champ  vaste  pour  les 
améliorations. 

Ayant  encore  recueilUy  sans  interruption  y de^^ 
puis  cette  époque  y des faits  et  des  observations j 
il  résolut  de  les  faire  connoître  ^ en  publiant 
son  premier  ouvrage  sur  la  maladie  véné- 
rienne y en  i'784^  en  Aîigleterre . Cette  première 
édition  étant  épuisée  y il  en  fit ^ en  1785,  une 
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seconde  sans  aucuns  changemcns,  — U.  en  pu-- 
hllay  en  178H,  une  3^  avec  des  corrections  et 
des  augmentations . On  y trouve  entre  autres  un 
chapitre  sur  la  nouvelle  maladie  vénérienne 
qui  s^est  montrée  en  Canada , ainsi  que  piu^ 
sieurs  améliorations  dans  Le  traitement  des 
différentes  maladies  syphilitiques.  léiifiUy  de- 
puis peu^  on  en  a fait  paroître,  en  Angleterre^ 
une  ùd  édition  , qui  n^est  qiCiuie  réimpression 
de  la  troisième. 

Je  fais  mention  de  ces  circonstances  , parce 
qu^il  est  doux  pour  le  philosophe  d^ avoir  con- 
tribué à ^avancement  de  V art  et  au  soulage- 
ment  de  V homme  souffrant,  hes  i/Lve/itions 
utiles  y ainsi  (pie  les  semences  des  végétaux , 
croissent  et  mûrissent  sans  bruit  ; les  fruits  en 
sont  cueillis  sans  jyeinè  ; et  le  vulgaire  jouit 
des  uns  et  des  autres , sans  s’informer  com- 
ment ni  d’oh  ils  viennent  y et  sans  imaginer 
ce  qu’ils  ont  coûté.  Les  compitateurs  nom- 
breux y en  copiant  les. découverte  s des  autres^ 
sans  citer  les  ouvrages  (Coh  ils  les  ont  tirées , 
n’en  imposent  que  trop  souvent  aujou.rd’liàl 
au  public  y par  des  prétentions  fausses  et  des 
droits  usurpés  ; en  ^présentant  des  lumières 
empruntées  , ils  se  couvrent  du  vernis  brillant 
d’inventeurs.  L’homme  honnête  , au  contraire ^ 
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indique  scrupuleuse  me  ut  les  sources  oii  il  a 
puisé , et  si  ou  le  qiilLe  lui-même  , il  se  console 
aisément  en  voyant  ses  travaux  servir  de  plus 
en  plus  à améliorer  le  sort  de  Idiumanité, 

Lorsque  la  pre^mière  édition  fut  publiée  en 
Angleterre , le  docteur  Gibelin  en  donna  , en 
1785  ^ une  très  - bonne  traduction  française  , 
qidon  a réimp)rimée  depmis. 

La  troisième  édition  en  deux  0)01111116 s que  j’ai 
donnée  ^ il  y a dxux  ans  y a dû  être  considérée , 
à bien  des  égards , comme  un  ouvrage  nouveau. 
Outre  tout  ce  que  la  dernière  édition  anglaise 
contient , elle  renferme  beaucoup  de  nouvelles 
observations  sur  l’histoire  et  la  nature  de  la 
maladie  syphilitique  y ainsique  la  décision  de 
plusieurs  questions  importantes  que  l’auteur 
Tl’ était  pas  en  état  de  résoudre  lors  des  éditions 

J. 

précédentes  , par  le  manque  de  faits  et  d’ob- 
servatioiis.  Cette  quatrième  édition  française  ^ 
enfin , présente  au  jmhlic  le  traitement  de  toutes 
les  différentes  maladies  syphiliticnies  , perfec- 
tionné au  point  que  peut-être  aucune  branche 
de  la  médecine  n’a  fait  y dans  le  même  temps  ^ 
des  progrès  pareils.  Elle-  offre  non-seulement 
beaucoup  d’ améliorations  y mais  encore  des  cui- 
ditions  considérables  et  même  plusieurs  chapi- 
tres entièrement  neufs.  Celui  ou  il  est  questioit 
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des  remèdes  oxigénés  a été  enLlèremerit  rù^ 
fondu  y et  V utilité  de  ces  médicamens  dans  les 
maladies  syphilitiques^  y est  déterndnée  y et 
appréciée  à sa  juste  valeur. 

J\ii  épuisé  mon  sujet  autant  que  Vétat 
actuel  de  nos  connoissances  et  tous  jncs  ef^ 
forts  me  le  perniettoient.  Je  n^ii  rien  omis 
d^ essentiel  y et  nUii  rien  caché  à ceux  qui 
désirent  de  s^  instruire  ^ car  y autant  je  re- 
garde comme  indigne  d’un  homme  de  l’art 
d’avoir  des  secrets  pour  ses  confrères  y au- 
tant q^eut  - être  je  méprise  la  conduite  de  ces 
médecins  qui  y pour  satisfaire  la  'vaine  curio- 
sité de  leurs  malades  y ou  donner  une  haute 
idée  de  leurs  connoissances  ou  une  grande  opi- 
nion de  leurs  lumières  y et  pour  captiver  par 
ce  moyen  la  confiance  \ condescendent  jusqu’ à 
leur  expliquer  le  nom  et  les  vertus  des  jné- 
dicamens  qu’ils  prescrivent*  liien  ne  contri-' 
V.  hue  davantage  y selon  moi  , à propager  la  vraie 
charlatanerie  jyanni  toutes  les  classes  de  la 
société  y ainsi  qu’à  avilir  l’art  de  guérir  rien 
n’est  plus  capable  d’entretenir  la  jalousie  et 
la  médisance  ptarmi  les  médecins . Ce  ne  sont 
d’ailleurs  le  plus  souvent  que  de  fausses  con- 
fidences : car  ces  sortes  d’ expUcatioiis  ne  sont , 
pour  Ici  plupart  dos  malades  y que  comme 
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autant  de  mots  ^recs  ou  hébreux , qui  leur 
font  imaginer  qu/ils  acquièrent  quelques  con- 
iioissances  dans  V art  de  gîicj'ir  ^ dont  ni  eux  ^ 
ni  mcnie  très- souvent  celui  qui  les  leur  débite  , 
n^ont  ccqiendant  aucune  idée  bien  claire  , et 
qui  finissent  généralement  par  faire  plus  de 
mal  que  dai  bien.  Le  malade  qui  consulte  un 
homme  de  Vart , a besoin  d^être  soulaxé  ; et 
le  devoir  de  celui-ci  est  d’agir  en  conséquence , 
et  non  pas  de  jouer  Le  rôle  de  professeur.  Il 
n’y  a pas  un  praticien  éclairé  qui  n’observe 
tous  les  jours  les  maux  qui  résultent  pour  la, 
société  des  demi  ~ connaissances  de  ces  gcns> 
qui  se  croy.ent  assez  instruits  qiour  donner 
leurs  avis  aux  autres.  Beaucoup  de  malades 
vivraient  et  même  seraient  guéris  ^ qui  ont  péri  y 
ou  qui  U'aînenî  à présent  une  vie  souffrante 
et  misérable  , qiour  avoir  écouté  ces  donneurs 
d’avis,. 

En  communiquant , sans  réserve  y aux  gens 
de  l’art  tout  ce  que  je  connais  sur  ce  sujet  y 
je  ne  prétends  persuader  à personne  y que  je 
rendrai  tous  ceux  qui  liront  ou  étudieront  mon  • 
ouvrage  habiles  praticiens.  Pour  appliquer  à 
propos  au  lit  des  malades  les  vérités  les  plus 
simples^  les  médicamens  les  plus  énergiques  y 
les  découvertes  Les  plus  utiles  et  les  méthodes 
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le  mieux  décrites  , il  faut  y outre  les  corinois- 
sa  rires  ^ du  jugement  ^ et  souvent'  même  beau- 
coup de  génie  ^ qualités  qui  ‘ne  peuvent  pas 
se.  conïrnuniquer par  les  livres.  Il  n'y  a cepen- 
dant aucune  science , cucun  métier  oh  il  soit 
moins  permis  , et  oh  il  soit  plus  dangereux 
d^être  médiocre  ^ que  dans  la  pratique  de  la 
médecine, 

était  une  quesùon  délicate  pour  l' auteur , 
de  savoir  sdl  devait  publier  les  cas  qui  lui 
étaient  par^ticuliers  : mais  , après  un  examen 
bien  réfléchi  , il  lui  a paru  que  ce  serait  là 
une  délicatesse  mal  placée  y qrdil  était  du 
devoir  du  plLilosoqjhe  de  fade  tourner  même 
ses  malheurs  au  profit  de  Vhuman'ité  sauf- 
f l'ante.  Il  a pensé  que  les  maladies  observées 
par  un  médecin  ^ sur  l id-mê me  ^ pouvaient  deve- 
nir encore  p>lus  instructives  et  plus  décisives 
pour  les  jeunes  praticiens  , et  plus  consolantes 
pour  les  malades  eux- mêmes  ; il  a,  senti  qu’il 
n’auj'oit  jamais  pu  autant  apqrj'ofondir  son  sujet, 
ni  oser  décider  camuLe  il  Va  fait  dans  plus  'Lciu's 
chapit/'es  , . s 'il  n^ avait  pas  eu  , en  quelque 
sorte  y des  témoignages  pris  sur  son  propre 
individu  , et  des  connaissances  g) lus  certaines  , 
d’après,  ses  pr'opres  sensations. 

Il  est-  consolant  pour  V humanité  que  la  rai- 


son  cclairéc  et  active  trouve  presque  toiijours 
du  soulagement  et  une  source  de  bonheip'  y Ici 
oh  la. passion  se?nhloit  ne  devoir  puiser  que  la 
7Jiort  ou  les  maux  les  plus  affreux  ; il  est  conso- 
lant de  voir  que  les  fié  aux  les  plus  terribles  du 
genre  humain  , les  maladies  les  plus  hideuses  y 
les  plus  douloureuses , les  plus  opuiidtres  y 
et  ^don  croyoit  très  - souvent  incurables  y il 
y a encore  peu  d'années  y sont  aujourddLui 
non- seulement  soulacrées  y niais  radicalement 
guéries.  Ce  ndst  pas  une  des  moindres  satis- 
factions de  sa  vie  , que  V assurance  dont  C au- 
teur croit  pouvoir  se  flatter  d'y  avoir  contribué 
en  partie. 

Rien  ne  retarde  plus  les  progrès  dæ  la  mé>- 
decine que  les  eireius propagées ptar  des  écri- 
vains qui  ont  acquis  quelque  réputation.  Je  me 
suis  donc  attaché,  sur-tout  au  commencement 
de  cet  ouvrage,  à combattre  les  opinions  des  au- 
teurs que  je  crois  erronées  : mais  je  n'ai  fait  ail- 
leurs que  les  indiquer.  Si  mes  observations  sont 
VJ  aie  s y et  si  le  résultat  que  j'en  ai  tiré  est  juste  ^ 
cela  suffira  pour  les  réfuter  et  les  fade  oublier. 

La  Gonorrhée  y ou  plus  proprement  la 
Blennorrha'&ie,  a été  un  des  principaux  ob- 
jets de  mes  reclierches . 

L'abus  des  mots  est  la  source  inépuisable 
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des  eirc:irs  humâmes,  he  mot  Eonorrlicc  , arec 
d'origine , signifie  un  écGîdemcnt  de  semence. 
Il  n g G pas  encore  trente  ans  Van>Swieteu 
et  de  Haarl  deuæ  des  plus  célèbres  médecins 
de  r Europe  ^ à cette  époque,  cnseignoient  cette 
doctrine.  Eourtant  rien  de  plus  fauæ  , rien  de 
plus  absurde.  L 'observatiori  de  la  nature  nous 
offre  des  notions  plus  claires  et  plus  précises. 

L^acrirnonie  ou  le  virus  appliqué  à durètre 
'd/un  homme  ou  au  vagin  d’une  fe?nme  , pon- 
dant un  colt  avec  une  personne  infectée  ^ 
sur  les  parties  tendres  et  irritables  , comme 
une  matière  âcre  appliquée  à l’intérieur  dit 
nez  : il  g produit  une  irritation  , une  sécrétion 
augmentée  ; ce  qui  cha.ngc  en  quelques  jours 
le  mucus  qui  luhréfie  ces  parties , et  qui  dans 
l’état  naturel  est  limqiidc  et  clair  y en  une  ma- 
tière jaunc-verdâtre  y en  apparence  purulente  y 
exactement  comm.e  cela  arrive  dans  ce  que  l’on 
appelle  Je  rhume  de  cerveau  ( coryza  ).  Voilà 
la  vraie  notion,  que  la  nature  nous  présente 
sur  la  gonorrhée.  Il  ne  falloit  fonc  pas  nom- 
jner  cette  maladie  écoulement  de  semence  , 
inais  bien  écoulement  de  mucus  : je  lui  ai  dofuié 
ce  nom  , en  l’ appelant  Blennorrhagie. 

Ee  sièfrc  originel  de  cette  mdladic  est  toujours  y 
originairement  y chez  les  hommes,  dans  la  cavité 
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cic  Vurctre  à la  fosse  naviculaire  y dans  les 
lacunes  nniqjicuses  de  JMoj'ga^ni  directement 
sous  le  frein , et  môme  quelquefois  dans  le 
corps  de  la  glande  de  ce  v.oin  y qui  alors 
forme  une  tumeur , f ui  entre  ordinairement  en 
suppuration  y ou  qui  devient  squirrheuse. 

Quand  le  siège  de  ce  Jiialse  trou.ve plus  a.va.iiL 
dans  d urètre  y c 'est  toujours  par  une  suite  des 
erreurs  de  traitement  ou  par  des  fautes  de 
la  paît  du  malade. 

Presque  tous  les  praticiens  ont  pensé  que 
la  gonnorrhée  venoit  toujours  du  même  virus 
que  la  maladie  vénérienne  ; quelques  - uns  y 
pourtant  y en  ont  douté  dernièi'ernent  ; et 
ceux-ci  sont  tombés  dans  F autre  extrême  y 
en  maintenant  que  la  gonorrhée  m étoit  jamais 
prodaùte  par  le  virus  vénérien.  Pe  repos  et  la 
tranqidllité de  beaucoup  de familles  , non  moins 
que  les  effets  funestes  et  le  traitement  de  cette 
maladie  , sembJoient  demander  iine^  recherche 
approfondie  sur  ce  sujet.  Je  me  suis  convainciL y 
après  des  expériences  bien  constatées  , et  d'a~ 
près  des  observations  nombreuses  et  bien  sui- 
vies y que  les  partisans  de  F une  et  de  F autre 
de  ces  opinions  ont  eu  tort  de  trop  généraliser  y 
et  de  parler  si  décisivement  et  si  lé(jrèreinent 
sur  un  point  aussi  important  pour  le  Lléd^ecin 
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que  pour  les  malades.  Je  crois  avoir  prouvé 
jusqjd à r évidence  y dans  le  chapitre  premier  ^ 
que  la  gonorrhée  ou  Blennorrhagie  doit  son 
origine  ^ tantôt  au  virus  vénérien  ou  syphi- 
litique proqiremeiit  dit , tantôt  à quelque  autre 
acrimonie  appliquée  aux  parties.  J’y  ai  rap- 
porté plusieurs  faits  bien  constatés  , entre 
autJ'cs  y un  qui  m’est  personnel , oh  la  vérole  fut 
Vc/fet  et  la,  suite  évidente  d’une  gonorrhée  ; j’ ai 
observé  un  grand  nombre  de  cas  semblables  ^ 
oh  cette  maladie  fut  la  suite  dhine  gonojrhée 
négligée  ou  mal-traitée.  De  l'autre  côté  y 'j’ai 
établi  j)ar  des  faits  bien  avérés  , que  là  gonor- 
rhée était  souvent  évidemment  très-différente 
j)ar  son  origine  et  par  sa  nature  de  celle  qui  est 
ju'oduite par  le  virus  syphilitique.  On  sent  aisé- 
ment combien  cette  distinction  est  importante 
dans  la  j)ra tique  , oh  d’un  côrté  on  voit  des  pra- 
ticiens qui  tiaitent  toutes  les  gonorrhées  comme 
vénériennes  , par  les  mcrciniaux  ; et  ou  de 
V autie  y par  une  thécrie  mal  fondée  , on  laisse 
communiquer  le  virus  syphilitique  , et  pro- 
pager la  maladie  vénér'ie?nie  dans  des  familles 
entières  ^ sans  s’inquiéter  beaucoup  de  ses 
suites  malheureuses. 

B.  Bell^  un  des  derniers  qui  ont  écrit  sur 
cette  maladie  , a avancé  sérieusement  que  le 
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Siéoe  de  la  ^oiiorrhce  'virulente  chez  les  fciii- 
mes  étoit  , de  même  que  chez  les  lioinmcs , 
dans  V urètre.  La  moindre  connoissance  ana- 
tomique des^)  qoarties  qui  viciinent  en.  contact 
dans  le  coït  , même  le  seul  bon  sens  y peut 
aisément  convaincre  de  la  fausseté  absolue  de 
cette  assertion.  La  cavité  de  V urètre  des  femmes 
îêa  aucune  relation  avec  le  coït  ; elle  est  située 
hors  de  la  sphère  dd activité  du  virus  ; et  si 
quelquefois  il  qiaroït  souffrir  dans  les  femmes  ^ 
pendant  la  gonorrhée ^ c^est  uniquement p>ar  la 
sympathie  des  parties  voisines  ^ qui  sont  très- 
sensibles  y et  affectées  exactement  comme  dans 
un  homme  qui  souffre  quelquefois  des  douleurs 
violentes  au  gland'  lors qid il  a une  pierre  dcans 
la  vessie  y ou  une  dgsurie  très-pénible  lorsqu'il  a 
un  chancre  sur  le  gland  ou  sur  le prépmee.  JMais.^ 
abstraction  faite  de  ces  raisons^  s’il  y avoit  un 
seul  p)raticien  qui  fat  dans  le  doute,  il  n’auroit 
qu’à  examiner  avec  un  peu  de  soin  ses  malades, 
et  il  serait  bientôt  convaincu  de  la  fausseté  de 
l’opinion  sur  ce  p-rétendu  siège  de  la  gonor- 
rhée dans  les  femmes. 

J’ai  ajouté  à la  troisième  édition  anglaise , 
une  courte  critique  d’un  ouvrage  sur  la  uiala- 
die  vénérienne , par  J.  riunter^  qui  a été  tra- 
duit en  français.  L'auteur  est  mort  depuis  ^ 
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et  son  om'rn^e , qui  contient  plusieurs  vérités, 
neuves  et  7/tiIes , avec  une  foule  d'erreurs  et 
de  faux  conseils  pratiques  fondés-  sur  un  va^ 
guc  empirisme  J étant  presque  oublié  en  An- 
gletejTe  J et  n.Aÿ a Jit point  été  réimprinié ^ cela 
me  dispense  ddn  dire  davantage. 

Lui  nouvelle  théorie  et  la  nouvelle  inétJiode 
de  traitement  que  jdxi  données  sur  la  tumeur 
nés  TESTICULES  y dans  la  première  édition,  ont 
été  confirmées  par  toutes  mes  observations  pos- 
térieures, J Ali  regardé  cette  maladie  comme 
une  simple  affection  sympathique  produite  par 
le  virus , qui  irrite  certaines  parties  de  Lurè- 
tre , sans  que  le  testicule  soit  jamais  lui-même 
dans  ce  cas  njfecté  originairement.  Mes  obser- 
vations ont  reçu  une  égale  conf  rmation  de  celles 
des  praticiens  les  plus  éclairés  de  V Europe. 

J^e  chapitre  sur  les  isciTu  RT  ES  et  les  rctrécis- 
semens  du  canal  de  V urètre  jirésente,  dans  cette 
nouvelle  édition , des  additions  considérables. 
C’est  auæ  efforts  réunis  des  gens  ' de  l’ai't  les 
plus  habiles  de  U Europie , que  l’on  doit  la  con- 
noissance  exacte  de  ces  maladies  de  E urètre  ^ 
dont  la  nature  n^doit  cruèr es  connue.  Ces  maux 
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qui  causent  des  douleurs  affreuses  et  souvent 
la  mort,  et  qui  faisoient  l’ opprobre  de  l’art, 
il  n’y  a jjas  encore  un  demi-siècle ^ sont  aujour- 
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■d’hui,  en  général  ^ non  seulement  très  - cf'fîca- 
cernent  soulagés  ^ mais  encore j,  pour  la  plupart, 
radicalement  et  assez  aisément  guéris.  J\ii 
tâché  de  réunir , sur  cet  objet  intéressant,  tous 
les  résultats  utiles  cjue  la  dissection  des  cada- 
vres , mes  übsei'vations  et  les  découvertes  des 
hommes  les  plus  instruits  nous  ont  procurés. 

Dans  le  chapitre  sur  les  cjiancbæs  ou  ul- 
cères aux  parties  génitales , qiâon  a regardés 
jusqiâici , presque  généralement , conime  des 
maux  vénériens  , j’ai  établi  des  distinctions 
essentielles  , nécessaires  pour  le  qjraticien , et 
utiles  pour  le  malade , en  rendant  par  cela 
même  leur  traitement , de  routinier  qidil  était, 
plus  exact  et  plus  rationnel. 

J’ai  distingué  avec  soin  les  différentes  es- 
pèces de  BUBONS , et  en  faisant  servir^  les  dé- 
couvertes des  anatomistes  modernes  sur  le  sns- 
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îênie  des  vaisseaux  absorbans  , j’ai  cherché 
à aqiprofondir  la  nature  de  ces  tumeuxs , et  ci 
établir  une  méthode  de  traiteme  it  bearucoup 
'plus  qjrompte  , plus  simple  et  plus  raisonné 
que  toutes  celles  qu’on  avoit suivies  auparavant» 
JJ  ans  l’ introduction  au  premier  volume , j^ai 
eu  pour  but  de  développer  la  Jiature  et  Les 
effets  du  vinis  syphilitique  sur  les  organes  de 
la  génération. 
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Dans  Vintroduciîoji  au  second  volume  , jdii 
taché  y sur- tout  dans  cette  nouvelle  édition  ^ 
d^ approfondir  et  d' éclaircir  mieux  que  je  ne 
Vavois  fait  dans  les  éditions  précédentes  ^ V his- 
toire de  lé  origine  de  cette  maladie  : je  crois  avoir 
démontré  la  fausseté  de  V opinion  de  ceux  qui 
soutiennent  que  la  vérole  ou  maladie  syplLilitique 
nous  vient  de  d Amérique  ^ et  qu^eile  a été  ini- 
poriée  en  Europe  par  les  Espagnols.  Les  dif 
fércns  faits  historiques  que  j'ai  rapportés  , et 
sur  lesquels  je  fonde  mon  opinion  y me  parais- 
sent inconiestables  ; et  je  vois  avec  satisfac- 
tion ^ qicun  auteur  y profondément  instniit  dans 
d histoire  criticjue  delà  médecine  y est  du  meme 
avis  que  moi  y et  qidil  dappiiie  encore  j)ar 
cjuclques  nouvelles  considérations  (i). 

J'ai  rendu  très  - probable  1/ opinion  que  la 
maladie  syphilitique  a,  commencé  à se  manfes- 

(i)  Ltrsuch  eincr  pragmatlschen  gescliiclite  der  Arz-- 
veikunde  vonY^^Jl!KT  Strengel.  Halle,  4 \ol.  i/i-S".  1800. 
C'est-à-dire  : IJistolre  ])lillosop]ik|iie  et  critlf|iie  des  progrès 
des  coiinolssaiices  médicales  et  des  diverses  tliéories  en 
médecine  dans  les  différens  siècles  et  cliez  les  différens 
peuples , depuis  les  temps  les  plus  anciens  jusqu’à  la  fin  de 
ce  siècle. — Je  regarde  cet  ouvrage  comme  vraiment  classi- 
que, et  une  traduction  française  qu’on  en  feroit  , comme 
extrêmement  utile. 


.TL’ 


P 11  É F A C E. 

t-er  en  Europe  vers  Vannée  i4^3  et  suivantes. 
J’ai  du  moins  fait  voir  avec  évidence  (pidcdle 
avait  été  répandue  en  Italie  et  en  Allcînagne 
avant  Le  retour  de  Colomb  de  son  premier 
voyas^e  en  uiniérique.  J’ al  prouvé  qu'elle  s’est 
montrée  , au  commencement  de  son  apparhioti 
en  Europe  ^ comme  une  maladie  épidémique  , 
très-contagieuse  non-seidcmcnt  par  le  contact 
avec  le  corps  des  infectés  , mais  encore  par 
celui  avec  leurs  habits  et  leurs  ustensiles , et 
prohablernent  même  par  F atmosphère  sans  au- 
cune espèce  de  contact , qu’il  en  mourut  un 
très- grand  nombre  d’individus  y et  qu’elle  étoit 
regardée  pour  cette  raison  comme  pestilentielle  ; 
qu’elle  avoit alors  une  très-grande  ressemblance 
, avec  l’ Eléphantiasis , et  sur-tout  avec  le  Ya\ss  ou 
Vian  des  Africains  j qu’elle  a perdu  peu  à peu 
le  caractère  d’une  maladie  cutanée  pestilen- 
tielle et  éqiidémique  , et  qu’elle  a fni  par 
devenir^  telle  que  nous  la  voyons  aujourd’hui  y 
bénignej^  et  par  se  communiquer  avec  beaucoup 
moins  de  facilité. 

J’ai  tâché  y dans  le  premier  chapitre  y de  pré- 
senter la  description  et  le  traitement  de  la 
vérole  proprement  dite  y d’une  manière  plus 
claire  , plus  simple  et  plus  précise  qu’on  ne 
V avoit  fait  jusqu’ici. 
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JJciJis  ïc  cliapitre  sur  les  préparations  mer- 
curielles eu  particulier  y le  lecteur  trouvera 
tout  ce  que  les  connolssauces  de  la  cldnLle 
moderne  offrent  sur  la  préparation  plus  facile  y 
plus  exacte  et  plus  avantageuse  de  ces  re- 
mèdes. 

Eu  examinant  les  cllffét'cntes  manières  ddid- 
mlnlstrer  le  mercure  y en  comparant  leurs  avan- 
tages et  leurs  désavantages  respect  fs  y je  de- 
sire sur-tout  faire  sentir  aux jeunes  praticiens  y 
qidll  id existe  pas  une  seule  méthode  oïl  une 
préparation,  parilculière  également  convenable 
dans  tous  les  cas.  La  paresse  y E l gnoi'ance 
et  la  routine  y trouveraient  y à la  vérité  ^ leur 
compte  : mais  le  médecin  éclairé  y le  praticien 
probe  et  attentif  y est  aisément,  convaincu  qiden 
suivant  une  routine  générale  dans  le  traite- 
ment des  maladies  y souvent  non- seulement  ou 
ne  fait  aucun  bien  y mais  on  fait  au  contraire 
beaucoup  de  mal.  Les  Blennorrhagies  y les  bu- 
bons, les  ulcérés  et  toutes  les  maladies  syphiliti- 
ques locales  y exigent  y autant  qut  la.  maladie 
sy P hili tique  générale  ou  affectant  le  système  du 
corps  y dès  méthodes  et  des  remèdes  dlfférens , 
selon  la  constitution  y V âoe  y LlrritablUté y la 
sensibilité  et  V Idiosyncrasie  du  malade  y selon 
le  degré  y V opiniâtreté  et  la  durée  de  la  maladùe  y 
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et  selon  sa  complication  avec  d’autres  affec-^ 
lions.  En  ndoli oeant  ces  considérations  si  né- 
fcssaires  pour  obtenir  une  guérison  pi'ompyte  et 
heureuse  ; en  traitant' tous  les  malades  ^ tous 
J es  degrés  de  la  maladie , par  la  même  méthode 
et  avec  mie  seule  préparation  , ainsi  qideh 
appliquant  divers  médicamens  mal-à-propos  et 
sans  jugement  y il  n^est  pas  étonnant  que  des 
praticiens  se  plaigpient  si  souvent  de  Vineffc- 
caché  des  méthodes  , ou  des  mauvais  effets 
de  certains  remèdes , qidils  deviennent  scepti- 
cpues  , et  qu’ils  attribuent  à l’ imperfection  de 
l’art  et  de  la  science  ce  qu’ils  devroierit  attri- 
hiier  plutôt  à.  leur  né gli gence  ^ à leur  ignorance^ 
et  principalement  au  défaut  de  ce  coup-d^ œil 
si  nécessaire  pour  juger  la  nature  et  le  degré 
de  la  maladie,  et  pour  y appliquer,  au  moment 
convenable  ^ les  moyens  et  les  remèdes  appro- 
priés , selon  les  espèces  ^ et  souvent  selon  les 
variétés  différentes , de  la  même  maladie. 

Exaction  du  mercure  sur  le  virus  syphilitique 
niéritoit  une  discussion  particulière  , sur -tout 
d’après  les  analyses  et  les  découvertes  des 
chimistes  modernes.  Le  lecteur  me  saura  proba- 
blement gré  de  ce  que  j’ ai  saisi  cette  occasion 
d’examiner  plus  pai'ticuUèrement  dans  le  cha- 
pitre XI , de  quelle  utilité  peuvent  être  les 
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remèdes  oæi gênés  ^ et  de  faire  voir  le  peu  de 
confance  qidils  qiar ois  sent  mériter  pour  obtenir 
par  leur  moyen  ^ au  nioins  dans  nos  climats  ^ 
une  guérison  radicale. 

Le  lecteur  trouvera^  dans  le  douzième  cha-- 


pure 


un 


détail  exact  et  fidèle  de  tous  les 


remèdes  non  mercuriels  ^ que  les  gens  de  V art 
ou  les  charlatans  les  plus  fameux  ont  offerts 
à ce  sujet. 

Les  chapitres  XIII ^ XIV ^ XV  et  XVI y et 
spécialement  LLiistoire  dx  la  maladie  du  Ca- 
nada y jettent  de  nouvelles  lumières  sur  V his- 
toire de  la  maladie  syphilitique  et  sur  Vac- 
tion  de  ce  virus. 

Enfin ^ les  chapitres  XVIII y XIX  et  XX  trai- 
tent des  maladies,  ou  produites  par  le  mercure, 
ou  incurables  par  ce  remède^  C’est  pour  ainsi 
dire  un  sujet  neuf,  sur  lequel  je  n’ai  pu  tirer 
aucune  lumière  des  écrivains  qui  m’ont  pré- 
cédé, J’offre  au  lecteur  le  résultat  de  mes 
observations  , tout  imparfaites  qu’elles  sont 
encore  y et  je  lui  laisse  le  soin  de  les  appré- 
cier. 


Pour  ne  pas  rendre  le  second  volume  trop 
volumineux  y j’ai  placé  à la  fn  du  premier 
les  formules  des  médicamens  les  plus  utiles 
dans  les  maladies  syphilitiques»  Je  dis  les 
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raison^  pour  lesquelle^  je  Les  ai  données 
cil  latin* 

Je  me  suis  servi  y dans  tout  le  cours  de 
cet  ouvrao^e  , en  parlant  des  mcdicamens 
chimiques  , de  la  nomenclature  nouvelle  des 
chimistes  français  , appuyée  sur  la  raison  et 
sur  les  découvertes  modernes.  Il  ne  qieut  plus 
être  permis  au  jeune  médecin  d^être  ignorant 
en  chimie  : mais ^ pour  mettre  les  lecteurs  qui  ne 
connoissent pas  les  nouveaux  noms  en  état  de 
reconnoître  les  préparations  chimiques  dont  je 
parle  ^ j^ai  ajouté  une  table  comparative  des 
noms  anciens  et  des  modernes. 

J^ai  supposé  par-tout  ^ principalement  dans 
le  piremier  volume  , des  connoissances  anato- 
miques exactes  ^ et  spécialement  celle  des  dé- 
couvertes des  modernes  sur  le  système  absor^' 
bant.  rai  fini  ainsi  la  tâche  que  je  me  suis 
irnjiosée.  Je  idai  pas  épuisé  mon  sujet  ; il  reste 
encore  beaucoup  à faire  : mais  je  crois  que  je 
me  suis  plus  approché  de  la  perfection , dans 
le  traitement  des  maladies  vénériennes  ^ qu  au- 
cun auteur  qui  m^ait  précédé  dans  cette  car- 
rière, Mon  but  étoit  d’être  utile  , en  faisant 
faire  quelques  progrès  à cette  partie  de  rart  de 
guérir.  Je  me fatte  non- seule  ment  d^  avoir  réuni 
tout  ce  que  les  Médecins  les  plus  éclairés  n jus 
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ont  laissé  relativement  au  traitement  de  cés 
maladies  ^ mais  encore  que  mes  lecteurs  ti'ou^ 
veront  peu  de  chapitres  qui  ne  contiennent , 
ou  quelques  vues  nouvelles  ^ ou  quelques  vé^ 
rités  neuves , tant  sur  la  nature  de  ces  maucc 
que  sur  leur  guérison, 

Paris  , le  1 1 nivôse  de  l’an  9 de  la 
Répiibliqne  française. 

( Le  premier  janvier  1801  j v.  êt.  ) 
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Hoc  5 ut  potero^  explicabo  ; nec  tamen,  quasi  Pytliius 
Apollo,  certa  ut  sint  et  fixa  quæ  dixeroj  secl  ut 
Homunculus  unus  è multis  , pvobabiliora  conjectura 
sequens.  Cicero  ^ Tuscul.  Disput. 


On  est  si  généralement  accoutumé  aujour- 
d’hui à regarder  toutes  les  maladies  des  par- 
ties génitales  qui  arrivent  après  un  coït  tant 
soit  peu  suspect  comme  syphilitiques  ou  ( ainsi 
qu’on  les  nomme  communément  ) vénériennes, 
qu’avancer  une  opinion  contraire  paroîtra  à 
un  très-grand  nombre  de  personnes  , sans  en 
excepter  les  gens  de  l’art  , un  véritable  para- 
doxe. Cependant , en  examinant  avec  moi  un 
peu  attentivement  ce  sujet  , en  y réfléchis- 
sant un  peu  plus  profondément  qu’on  ii’a  fait 
jusqu’ici  , on  regardera  comme  démontré  qu’un 
grand  nombre  de  maladies  locales  des*  parties 
génitales,  qui  se  présentent  aujourd’hui  dans 
la  pratique , ne  sont  pas  de  nature  vénérienne  5 
il  sera  évident  pour  l’observateur  attentif  que 
beaucoup  de  ces  maux  doivent  leur  source  à 
d’autres  causes  , à d’autres  acrimonies  très-dif^- 
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ferentes  de  la  nature  du  virus  sypliliiti«.|ue  ou 
vëiiërien. 

Il  seinblerolt,  enlisant  les' diflërens  auteurs 
qui  ont  ëcrit  sur  ces  maladies  après  le  seizième 
siècle  , que  depuis  que  ce  terrible  flëau  ( la 
maladie  syjdiilitique  ou  yènèrienne  ) a infecté 
l’Europe  , les  effets  de  ce  virus  actif  et  redou- 
table ont  fait  taire  ou  clisparoître  toutes  les 
autres  acrimonies  qui  ont  attaqué  les  parties 
génitales  dans  tous  les  temps  et  dans  tous  les 
pays  y ou  plutôt  que  les  médecins  et  les  ma- 
lades ont  oublié  qu’il  ait  jamais  existé  une 
autre  cause  que  le  virus  syphilitique  qui  puisse 
produire  des  maladies  dans  ces  parties,  ou  qui 
puisse  au  moins  se  propager  par  le  coït. 

On  a sûrement  oublié  toutes  les  causes  qui 
produisent  ou  qui  sont  capables  de  produire 
des  maladies  aux  parties  génitales  5 ou  on  les  a 
confondues  à un  tel  point,  qu’il  n’y  a pas  vingt- 
cinq  à trente  ans  , quand  je  voyageois  dans 
différens  pays  de  l’Europe  pour  acquérir  ou 
pour  recueillir  les  connoissances  acquises  dans 
toutes  les  différentes  branches  de  la  méde- 
cine par  les  hommes  les  plus  éclairés  , les 
Tins  rioient,  et  les  autres  regardoient  avec  im 
air  de  dédain  les  doutes  ou  conjectures  que  je 
Jiasardois  alors  d’offrir  sur  cette  matière  ; et 
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je  me  trompe  bcaviconp  , si  même  dans  ce  mo- 
ment la  plii|)art  des  praticiens  ne  regardent 
pas  , sans  hésiter  , tons  les  cas  de  gonorrhée  et 
d’ulcère  des  parties  génitales,  qui  se  présentent 
à eux  dans  la  pratique,  comme  vénériens,  et 
ne  traitent  pas  tous  ces  maux  sous  ce  point  de 
vue,  sans  se  douter  seulement  que  le  mot 
de  gonorrhée  , ou  celui  de  chancre , puisse 
s’appliquer  à une  autre  maladie  qu'à  une  ma- 
ladie vénérienne. 

Combien  n'al-je  pas  vu  de  jeunes  gens  dupes 
et  victimes  malheureuses  de  ce  préjugé  , com- 
bien de  femmes  honnêtes  faussement  suspec- 
tées , combien  de  pères  et  de  mères  de  famille 
troublés  dans  leur  repos  et  leur  bonheur  do- 
mestique , combien  de  mariages  ou  d’unions 
les  plus  douces  rompues  et  rendues  malheu- 
reuses par  cette  idée  , par  ces  jugemens  su- 
perhciels  , hasardés  , des  lùédecins  et  des  chi- 
rurgiens routiniers  î 
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Et  comme  si  rhoinme  étoit  de  toute  éternité 
condamné  à ne  jamais  trouver  la  vérité  qu’a- 
près  avoir  , pour  ainsi  dire  , épuisé  toutes  les 
erreurs  , plusieurs  praticiens  , qui  ont  com- 
mencé à entrevoir  dernièrement  qu'il  pourroit 
bien  y avoir  des  maladies  aux  parties  génitales 
qui  ne  fussent  pas  vénériennes , ne  sont-ils  pas 
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d'abord  tombés  dans  Terreur  opposée , en  avan  - 
çant , en  soutenant  et  en  publiant  qu’aucune 
gonorrhée  n’étoit  vénérienne  ; que  -toutes  les 
gonorrhées  étoient  produites  par  un  virus  ou 
une  acrimonie  tout- à- Tait  différente  du  virus 
syphilitique. 

J’ai  tâché  particulièrement  dans  ce  premier 
volume  de  lixer  nos  connoissances  , de  déter^ 
miner  avec  plus  de  précision  la  nature  et  les 
différentes  espèces  de  maladies  des  parties  gé- 
nitales 5 et  comme  des  espèces  très-différentes 
les  unes  des  autres  peuvent  également  prove- 
nir d’un  coït  impur  , et  qu’elles  sembleroient 
mériter  par  conséquent  toutes  le  nom  de  Vé- 
nériennes  , j’ai  cru  convenable  d’abandonner 
ce  nom  vague  et  équivoque , et  de  lui  substi- 
tuer , par-tout  où  il  s’agit  d’une  maladie  pro- 
duite par  le  virus  appelé  vulgairement  véné- 
rien , le  mot  syphilitique  : distinguant  ainsi 
avec  précision  les  gonorrhées  , les  ulcères  , 
les  bubons  , etc.  syphilitiques  , de  tons  ceux 
qui  , communiqués  par  le  coït  , ou  de  quel- 
qu’autre  manière  que  ce  soit  , doivent  leur 
source  à d’autres  causes  , et  exigent  en  con- 
séquence un  régime  et  un  traitement  différens. 

Nous  disons  qu’une  personne  est  vérolée  , 
attaquée  ou  infectée  de  la  vérole  ou  de  la  ma- 
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ladie  vénérienne  , ou  qu’elle  a la  maladie  sy- 
philitique ou  la  syphilis  (i)  , lorsque  le  poison 
ou  virus  animal  spécifique  , que  j’appele  syphi- 
litique y afïécte  le  système  du  corps  , et  qu’il 
y produit  ses  effets  particuliers  : tels  ([ue , par 
exemple  , des  ulcères  dans  la  gorge  , des  érup- 
tions sur  la  peau  , des  douleurs  , des  tumeurs 
et  des  caries  aux  os  ^ etc.  Mais  , tant  que  les 
effets  de  ce  meme  virus  sont  bornés  aux  par- 
ties génitales,  on  ne  nomme  point  communé- 
ment cette  maladie  syphilis  , lues  venerea  , 
ou  vérole  : on  distingue  alors  chacun  de  ses 


(i)  Le  nom  de  Syphilis  me  paroît  dérivé  du  mot  craç 
porcus  et  Çi'kiu.  amor  y comme  qui  diroit  amor  porc  mus  y 
amour  de  cochon,  amour  sale , ou  maladie  provenant  d’uii 
coït  impur.  Il  ne  faut  pas  s’imaginer  que  ce  mot,  quoique 
grec  originellement , ait  jamais  été  employé  par  les  auteurs 
grecs  'y  c’est  Fracastor  qui  a donné  d’abord  ce  nom  à la 
maladie  vénérienne  dans  son  beau  poëme  de  Syphilitide 
seu  morho  gallico  , écrit  au  commencement  du  seizième 
siècle.  L’auteur  est  né  en  i483,  et  est  mort  en  i553. 
L’étymologie  que  j’ai  adoptée  de  ce  mot  me  paroit  la  plus 
conforme  à la  manière  dont  cette  maladie  se  propage  , au 
moins  aujourd’hui  5 et  je  me  servirai  , dant»  le  cours  de  cet 
ouvrage,  du  mot  syphilis  y ou  de  son  adjectif  syphilûiçue  ^ 
de  préférence  au  mot  vénérien» 
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effets  par  quelque  nom  particulier,  relativement 
à ses  différentes  apparences  ^ comme  Blen-^ 
norrhagie  ou  gonorrhée.  Ulcère  ou  chancre. 
Bubon  ou  poulain  , etc. 

On  ne  connoît  pas  mieux  la  nature  intime 
du  virus  syphilitique  que  celle  du  virus  de 
la  petite  vérole,  ou  de  toute  autre  maladie 
contagieuse  : on  sait  seulement  quïl  produit  tels 
ou  tels  effets  qui  cèdent  à une  méthode  par- 
ticulière de  traitement.  Le  virus  syphilitique  , 
après  avoir  pris  racine  dans  le  corps , attaque 
principalement  la  partie  mucilagineuse  et  la 
partie  gélatineuse  du  sang  , et  les  solides  qui 
en  abondent  : tels  que  les  glandes  muqueuses 
des  parties  génitales  et  de  la  gorge  , dans  le 
premier  cas  ^ les  ongles  , la  racine  des  cheveux 
et  les  os  , dans  le  second.  Quoiqu’il  affecte 
quelquefois  , comme  le  virus  scrophuleiix  , le 
système  lymphatique  , il  y produit  des  effets 
très-différens  \ car  il  attaque  rarement  d’emtres 
glandes  que  celles  des  aines  ou  des  aisselles  ou 
les  amygdales  \ et  les  tumeurs  ou  engorgemens 
qu’il  produit  dans  ces  glandes  ou  dans  les  vais- 
seaux ahsorbans  cèdent  , en  général  , assez 
aisément  aux  médicamens  rnercuriaiix 3 ])endant 
que  les  tumeurs  et  endurcissemeiis  des  glandes 
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lymphatiques,  produits  par  le  virus  scrophu- 
leux  , résistent  avec  opiniâtreté  à ces  mêmes 
remèdes  (i). 

Les  singes  , ni  aucun  autre  animal  , ne  pa- 
roissent  , autant  que  nous  sacliious  , suscep- 
tibles d’être  alicctés  du  virus  syphilitique  (2)  : 
cependant  Baydfort  pense  que  les  animaux 
peuvent  en  être  infectés,  mais  il  ii’appoite  au- 
cune autorité  ni  aucun  fait  à l’apiDui  de  son 
opinion.  Le  célèbre  philosoplïe  Fa<\v  ( dans  scs 
recherches  philosophiques  sur  les  Américains  ) , 
dit  aussi , mais  sans  faire^  connoitre  la  source 
d’où  il  tire  ce  fait  , que  les  chiens  , dans  le 
Pérou,  sont  sujets  à gnguer  celte  maladie,  et 
qu’ils  ne  le  sont  pas  dans  l’Amérique  septen- 
trionale. J’ai  vu  plusieurs  chiens  qui  étoieiit 
affectés  de  gonorrhées , et  deux  qui  avoientdans 
la  verge  un  iiicère  corrosif,  dont  iis  sont  morts 
à la  fin  5 mais  je  n’ai  pas  pu  vérifier  si  ces  maux 
avoient  été  réellement  syphilitiques  , comme 


(O  Voyez  ce  sujet  plus  particiilièreiu'^nt  discuté  dans 
l’introduction  au  second  volume  de  cet  ouvrage. 

(2)  M.  Turnbull  dit  avoir  fait  des  expériences  denière- 
jiient  à ce  sujet,  d’après  lesquelles  il  conclut  que  ni  les 
chiens  ni  les  l.ipins  ne  sont  susceptibles  d'*êü’e  affectés  du 
virus  syphilitique  par  l’inoculation. 
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plusieurs  personnes  le  croyoient.  J’ai  vu  aussi 
des  étalons  qui  avoient  gagné , par  le  coït , des 
ulcères  à la  verge  , que  les  maquignons  appe- 
loieiit  chancres  j mais  ces  ulcères  , examinés 
avec  soin  , me  parurent  évidemment  d’une  na- 
ture différente  de  celle  des  ulcères  syphilitiques , 
et  ils  se  guérissoient  assez  facilement  par  l’ap- 
plication de  la  crème  de  lait. 

La  plus  petite  portion  de  virus  syphilitique 
suffit  pour  produire  dans  tout  le  corps  les  plus 
grands  désordres  : elle  paroît  s’étendre  par  une 
espèce  de  fermentation  et  par  une  assimilation 
de  matière.  Lorsque  ce  virus  a été  appliqué 
au  corps  humain  , il  lui  faut  , comme  aux 
autres  matières  contagieuses , un  certain  inter- 
valle de  temps  pour  produire  cette  fermen- 
tation , si  je  puis  me  servir  de  ce  terme  ^ 
qui  détermine  la  maladie  : car  l’opinion  de 
J.  Hunter  et  des  autres  écrivains  modernes , que 
les  effets  du  virus  syphilitique,  ainsi  que  ceux 
des  médicamens  and- syphilitiques  , sont  dus 
uniquement  à une  action  morbifique  excitée 
par  sympathie  dans  les  différentes  parties  du 
corps  ^ et  non  pas  au  virus  lui- même  et  aux 
médicamens  absorbés  et  déposés  dans  ces  par- 
ties , ne  me  paroît  guères  fondée. 

Nous  sommes  accoutumés  à regarder  le  mer- 
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cure  comme  cloué  de  la  propriété  spécifique  de 
détruire  le  virus  sypliiliticjue  : mais  c’est  encore 
une  question  de  savoir  en  quoi  consiste  son 
action.  On  a beaucoup  parlé  de  scs  vertus  éva- 
cuantes, stimulantes,  absorbantes,  et  sur-tout 
de  son  pouvoir  de  produire  un  certain  état 
cachectique  dans  le  corps.  On  a attribué  à l’une 
ou  à l’autre  de  ces  vertus  l’effet  c^u’il  exerce 
])oiir  guérir  les  maux  syphilitiques  : mais  il  est 
de  fait  que  la  manière  précise  dont  il  agit  nous 
est  encore  inconnue.  Tout  ce  que  nous  savons, 
c’est  que  le  mercure  sous  forme  métallique 
n’a  aucune  action  chimique  sur  le  corps  hu- 
main. Il  faut  préalablement  qu’il  soit  combiné 
avec  l’oxigène  5 c’est  dans  cet  état  seul  ( sous 
forme  d’oxide  ou  de  sel  ) qu’il  est  capable 
d’exercer  quelqu’action  sur  le  virus  syphilitique , 
et  qu’il  produit  sur  lui  les  effets  étonnans  dont 
nous  sommes  témoins  tous  les  jours. 

D’un  autre  côté  , les  observations  exactes  que 
nous  venons  de  faire  encore  tout  récemment  , 
- nous  ont  démontré  que  ces  memes  effets  ne  sont 
point  dus  à l’oxigène  seul , ainsi  que  quelques 
personnes  l’a  voient  avancé  depuis  peu  par  une 
induction  ou  jugement  d’analogie  trop  préci- 
pité : car,  si  on  l’administre  sous  toute  autre 
forme  connue , excepté  celle  où  il  est  combiné 


avec  du  mercure , ses  effets  paroissent  être  très- 
incertains  (i). 

îlagit  quelquefois,  à la  vérité  , d’une^manière 
assez  énergique  sur  les  maladies  syphilitiques 
primitives,  ou  sur  certains  symptômes  locaux, 
tels  que  les  ulcères.  Mais  pour  guérir  radicale- 
ment et  sans  crainte  de  recliute  les  maladies  sy- 
phiiidques  constitutionnelles  ou  secondaires,  il 
faut  que  Poxigène  se  trouve  uni  au  mercure  ; en 
sorte  qu’on  peut  dire  que  ce  n’est  ni  i’oxigène  seul, 
ni  le  mercure  seul  qui  guérit , mais  tous  les  deux 
combinés  ensemble  5 du  moins  cela  a lieu  dans 
les  clima  ts  tempérés  de  l’Europe  , tels  que  ceux 
de  rAiigleterre , de  la  France  et  de  F Allemagne. 
Peut-être  que,  dans  d’autres  climats  plus  chauds, 
les  effets  clilmiques  des  leraèdes  oxigénés  sur 
le  corps  humain  serolent-lls  plus  énergiques  , 
et  suffiroient-ils  seuls  pour  opérer  la  guérison. 

(1)  Les  acides  citrique,  nitrique,  muriatique  oxigéné, 
et  même  le  miiriale  suroxigéné  de  potasse , quoique  con- 
tenant (à  volume  égal)  une  quantité  beaucoup  plus  grande 
d’oxigène  qu’aucune  préparation  mercurielle  , ne  se  mon- 
trent , dans  la  plupart  des  cas , sur-tout  celui  de  vérole 
ou  syphilis  invétérée  et  coniirmée,  ni  aussi  efficaces  , ni 
aussi  certains  dans  leurs  effets  ( du  moins  dans  nos  climats 
septentrionaux  ) , que  les  diverses  préparations  mercu- 
rielles. 
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C’est  ce  que  des  experlcuces  ultérieures  pour- 
ront nous  apprc]idre. 

Il  me  vSemhle,  d’après  tout  ce  que  l’on  a pu 
observer  sur  la  manière  d’a2;ir  des  remèdes  mer- 
curiaux,  qu’ils  agissent  en  s’unissant  an  virus 
ou  à riiumeur  dans  laquelle  le  virus  réside  , 
par  une  espèce  d’affinité  cliiinique  eu  d’attrac- 
tion élective  , par  laquelle  ces  deux  substances 
unies  ensemble  se  cliangent  en  une  troisième,  qui 
a de  nouvelles  propriétés  entièrement  différentes 
de  celles  que  ces  deux  substances  avoient  avant 
leur  union  5 que  par  conséquent  le  virus  , dans 
ce  nouvel  état,  perd  son  énergie  active  sur  le 
corps  , et  cesse  d’ètre  nuisible  à l’écoiioriiie 
animale.  ( Voy.  vol.  II ^ cliap.  X.  ) 

La  contagion  de  la  petite  vérole  produit  scs 
effets  environ  vingt-un  à vingt-quatre  jours 
après  que  le  corps  a reçu  l’inlection  de  i’at- 
mosplière  ^ et  au  bout  de  huit  ou  dix  jours  , 
si  on  l’a  reçue" par  le  moyen  de  l’inoculation. 
Quant  au  virus  syphilitique , l’intervalle  au- 
quel il  manifeste  sa  présence  n’est  pas  cons- 
tant , ni  toujours  le  même  : il  lui  faut  quelque- 
fois , et  peut-être  , dans  certaines  personnes  , 
un  temps  plus  long  pour  produire  ses  effets  que 
dans  d’autres  occasions,  ou  chez  d’autres  sujets. 
J’ai  vu  paroître  des  chancres  au  bout  de  douze 
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heures  et  plutôt , et  même,  dans  quelques  cas  , 
peu  de  minutes  après  un  coït  impur  5 tandis 
que,  dans  d’autres  cas,  ils  ne  commenceront  à 
se  manifester  qu’au  bout  de  tant  de  jours.  La 
])iupart  des  hommes  éprouvent  les  premiers 
symptômes  d’une  Blennorrhagie,  le  second,  le 
troisième  ou  le  cinquième  jour  après  s’être 
exposés  à la  prendre  5 mais  il  est  des  cas  où 
on  ne  les  observe  qu’après  autant  de  semaines 
ou  même  de  mois. 

Je  fus  consulté  , il  y a quelques  années  , par 
un  homme  attaqué  d’un  violent  écoulement  du 
gland  , accompagné  d’un  phimosis  sans  ulcère  , 
qui  ne  s’étoit  manifesté  que  quatre  semaines 
après  l’infection  ; pendant  tout  cet  intervalle  , 
il  n’éprouva  pas  le  moindre  symptôme  de  la 
maladie. 

Je  tiens  du  docteur  JDuncan , d’Edimbourg , 
le  fait  suivant  : Un  jeune  homme  partit  , il 
y a quelques  années  de  Londres  , pour  les  Indes 
orientales  , avec  l’apparence  de  la  bonne  santé  , 
3nais  en  approchant  de  ces  climats  brûlans  , 
après  un  voyage  de  quatre  mois , il  fut  attaqué , 
avant  de  mettre  pied  à terre  , d’une  violente 
Blennorrhagie  ( gonorrhée  ) , quoiqu’il  n’eût 
pu  recevoir  d’infection  pendant  le  voyage.  II 
y a des  observa.tions  qui  semblent  démontrer 
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que  le  virus  peut  demeurer  pendant  quatre, 
cinq  ou  six  semaines  , et  peut-être  plus  long- 
temps , sur  la  surface  des  parties  génitales, 
avant  d’y  produire  des  ulcères  ou  un  écoulement, 
et  sans  être  absorbé  dans  la  masse  du  sang  ; et 
s’il  n’eût  pas  alors  produit  un  ulcère  , il  est 
probable  que  dans  la  plupart  des  cas  , il  n’au- 
roit  point  été  absorbé  du  tout.  Nous  voyons 
très-souvent  que  des  femmes  publiques  com- 
muniquent la  maladie  à différentes  personnes 
pendant  plusieurs  semaines  de  suite  , tandis 
qu’elles  n’en  ont  pas  elles-mêmes  le  moindre 
symptôme  apparent , soit  local , soit  généi  alj  le 
virus  demeurant  tout  ce  temps  dans  le  vagin  , 
sans  produire  la  moindre  action  ni  dans  ce 
canal  , ni  dans  le  système  du  corps. 

Quoique  les  différens  effets  du  virus  syphi- 
litique semblent  dépendre  principalement  de 
la  constitution  du  malade  , de  son  état  de 
santé  précédent , du  degré  plus  ou  moins  grand 
d’irritabilité  du  corps  en  général , ou  des  par- 
ties affectées  en  particulier  , il  paroît  probable  , 
d’après  les  ravages  extraordinaires  qu’on  ob- 
serve  quelquefois  , que  le  virus  a lui-même  dif- 
férentes modifications  , et  qu’il  est , dans  quel- 
ques cas  , d’une  nature  plus  ou  moins  âcre  , 
plus  ou  moins  irritante  ou  venimeuse.  Cette 
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opinion  semble  être  confirmée  par  mi  fait  digne 
de  remarque  : c’est  que  le  virus  syplillitique  , 
transplanté  d’un  pays  chaud  dans  un  pays  froid  , 
semble  produire  , dans  tous  les'jéas  , des  effets 
bien  plus  voilens  , qu’il  est  très-vraisemblable 
que  le  virus  syphilitique  fut  originellement 
transporté  d’un  climat  plus  chaud  en  Europe , 
où  il  a exercé  au  commencement , selon  le  té- 
moignage de  tous  les  auteurs  contemporains  , 
des  ravages  terribles  5 de  même  que  de  nos 
jours  , transporté  en  Canada  , il  y produisit 
tous  les  symptômes  les  plus  affreux  , et  sem- 
blables à ceux  qu’il  avoit  produits  dans  les  pre- 
miers temps  de  son  apparition  en  Europ>e* 

Je  ne  prétends  point  décider  la  grande  ques- 
tion de  l’époque  à laquelle  les  hommes  ont 
éprouvé  , pour  la  première  fois  , les  effets  de 
ce  terrible  poison,  he  temps  même,  c’est-à-dire 
l’année  précise  de  la  première  apparition  de 
la  vérole,  ou  maladie  syphilitique,  en  Europe, 
paroît  incertain  5 et  l’on  ne  sait  pas  mieux  de 
quel  endroit  elle  y a été  vraiment  apportée. 
Tout  ce  qu’on  peut  se  permettre  d’affirmer , 
c’est  que  nous  n’avons  aucune  preuve  authen- 
tique que  cette  maladie  , ou  plutôt  cet  assem- 
blage de  symptômes  qui  constitue  proprement 
la  maladie  syphilitique  telle  qu’elle  a commencé 
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à se  montrer  en  Europe  vers  raniiee  1492  et 
1493,  et  telle  f[u’elle  existe  aujourcrimlcliez  nous, 
ait  existé  parmi  les  anciens  Grecs  et  Romains. 
Nous  trouvons  cependant  dans  les  anciens  au- 
teurs une  description  exacte  de  plusieu^  mala- 
dies locales  de  ces  organes,  très-semblables  aux 
maladies  produites  aujourd’hui  par  le  virus  sy- 
philitique : telles  sont  particulièrement  les  ul- 
cères rongeans  du  prépuce  et  du  gland  ; l’écou- 
le ment  de  .matière  claire  ou  sanieuse  par  la 
verge  ; et  le  cancer  ( gangrène  ) de  la  verge  ; 
Vulcère  pliagédénitpLe  de  la  même  partie;  les 
porreaux  du  prépuce  et  du  gland  ; les  con- 
dglômes  à Vanus  ; les  tumeurs  des  testicules 
produites  sans  contusion  extérieure  ; les  tu- 
meurs des  glandes  inguinales  ; les  abcès , les 
pustules  et  la  gangrène  du  vagin  ^ etc.  Mais 
il  faut  observer  ici  , et  nous  avons  tâché  de 
le  prouver  dans  le  cours  de  cet  ouvrage , que 
ces  maladies  peuvent  être  produites  par  dif- 
férentes autres  causes  ou  acrimonies  \ et  quoi- 
que plusieurs  auteurs  anciens  nous  aient  plei- 
nement instruits  que  ces  maladies  étoient  con- 
tagieuses , qu’elles  se  propageoient  par  le  coït, 
nous  ne  trouvons  nulle  part  qu’elles  produi- 
sissent alors , dans  le  reste  du  corps , des  symp- 
tômes semblables  à ceux  que  nous  voyons  pro- 
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duits  par  le  yirus  syphilitique  , quand  il  est 
absorbé  dans  la  masse  , ou  quand  il  affecte  le 
système  du  corps. 

Quoique  beaucoup  de  ces  livres  anciens  fussent, 
pour  ai^i  dire,  entre  les  mains  de  tous  les  méde- 
cins, j’ai  déjà  observé  que  je  n’ai  pas  trouvé,  il  y 
a vingt  ans  , un  seul  médecin  ou  chirurgien  en 
Europe  qui  se  doutât  que  les  maladies  des  parties 
génitales  d’aujourd’hui  venoient  jamais  d’une 
autre  cause  que  du  virus  syphilitique  , et  qui  ne 
traitât  en  conséquence  de  même  toutes  ces  ma- 
ladies comme  vénériennes.  Personne  n’avoit 
encore  songé  jusqu’alors  que  beaucoup  de  ces 
symptômes  , ou  maladies  des  parties  génitales , 
telles  que  nous  les  voyons  aujourd’hui,  avoient 
été  connues  avant  l’apparition  de  la  maladie  vé- 
nérienne en  Europe  5 et  tout  le  monde  sembloit 
d’accord  d’attribuer  la  source  et  l’origine  de 
celle-ci  aux  Indes  occidentales,  et  de  regarder 
l’époque  de  son  apparition  vers  la  lin  de  Pan 
1494  > ou  au  eommencement  de  i4^5 , comme 
un  fait  hors  de  toute  controverse. 

Le  docteur  Sanchez  est  le  premier  qui  a 
combattu  cette  opinion  reçue  , dans  sa  disserta- 
tion sur  Vorif^ine  de  la  maladie  vénéj'ienne , et 
après  dans  son  examen  historique  sur  V appari- 
tion de  la  maladie  vénérienne  en  Europe  ^ où 
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il  a tâche  de  prouver  que  la  maladie  vénérienne 
existoit  réellement  en  Europe  avant  que  Colomb 
fitt  de  retour  de  son  premier  voyage  aux  îles 
Caraïbes , en  i4^3. 

Le  professeur  Ilensler^  Tun  des  médecins  les 
plus  savanset  les  plus  ingénieux  de  rAllemagne, 
a publié , depuis  Sanchez , ,une  histoire  de  la  ma- 
ladie vénérienne  telle  qu’elle  a paru  en  Europe 
vers  la  lin  du  quinzième  siècle  ( Geschichte  der 
Lustseuche y Alloua  , I.  B.  1783,  et  IL  B.  1789) , 
•dans  laquelle  il  nous  communique  des  extraits  de 
'beaucoup  d’ouvrages  sur  la  maladie  vénérienne, 
qui  non-seulement  ne  se  trouvent  pas  dans  la 
collection  de  Luîsmus^  mais  qui  furent  inconnus 
à Astruc  lui- même.  L’auteur  prouve,  par  ses  re- 
. cherches  profondes  et  des  passages  fidèles  des  au- 
teurs contemporains  de  l’apparition  de  la  vérole, 
rares  et  peu  connus,  qu’il  est  très-probable  que  la 
maladie  syphilitique  ,a  commencé  à paroître  en 
Europe  avant  le  retour  de  de  son  premier 

voyage  en  Amérique  ( Voyez  V introduction  au 
,deiixième  volume , p.  xïij,')  ,*  et  ce  qui  rend  son 
ouvrage  doublement  intéressant,  c’est  qu’il,  dis- 
tingue .avec  sagacité,  ce  qu’aucun  des  auteup 
modernes  n’a  fait  avant  lui,  la  maladie  syphi- 
litique ou  la  vérole  des  maladies  locales  des 
parties  génitales  produites  par  la  suite  d’un 
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coït  impur,  dans  les  temps  beaucoup  antérieurs 
à la  maladie  syphilitique  : telles  que  la  dysurie, 
la  Blennorrhagie  ou  gonorrhée  virulente  des 
deux  sexes,  des  ulcères  impurs,  des  bubons, 
des  excroissances  vermqueuses  ou  condyloma- 
teuses,  des  rhagades,  etc. 

Mais  rauteur  qui  depuis  a le  plus  éclairé 
l’histoire  des  différentes  maladies  des  parties 
génitales  qui  existoient  dans  les  siècles  reculés, 
chez  différens  peuples,  dans  diverses  parties 
du  globe,  c’est  le  docteur  Gruner ^ professeur 
à Jena , en  Saxe.  Il  a publié  un  supplément 
à la  collection  de  Luisinus,  in-folio,  contenant 
des  extraits  des  auteurs  anciens,  grecs  et  latins, 
arabes  et  arabistes,  rares  et  inconnus,  qui  ont 
traité  des  différentes  maladies  auxquelles  les 
parties  génitales  des  deux  sexes,  ainsique  l’anus, 
ont  été  de  tout  temps  sujettes.  Comme  ce  livre 
est  rare  en  France , et  qu’il  contient  des  faits 
très-curieux  et  très-intéressans,  je  vais  donner 
un  extrait  des  plus  anciens  renseignemens , tirés 
principalement  des  auteurs  grecs  et  latins,  sur 
ce  qui  est  relatif  à mon  objet,  c’est-à-dire,  sur 
les  maladies  des  parties  génitales,  et  j’y  ajou- 
terai quelques  remarques. 

Je  commencerai  parun  des  plus  anciens  livres 
qui  nous  soient  parvenus,  la  Bible,  Nous  voyons 
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qu’on  y fait  inentloii  de  la  gonorrhée  dans  le  livre 
intitulé  le  Lévitique , qu’on  attribue  cominuné'- 
ment  à JMoyse.  Quoique  l’auteur  laisse  voir,  et 
par  la  description  qu’il  fait  de  cette  maladie  des 
Juifs,  et  par  le  nom  qü’illui  donne,  en  l’appelant 
Gonorrhée  (écoulement  de  semence)  qu’il  igno- 
roit  la  vraie  nature  de  ce  mal;  sa  description  , 
néanmoins , nous  apprend  que  cette  maladie 
étoit  contagieuse,  et  qu’elle  se  propageoit  par 
ie  coït  : aussi  le  législateur  donne-t-il  des  lois 
sages  et  sévères  pour  arrêter  cette  communi- 
cation. Nous  mettrons  le  lecteur  dans  ie  cas 
de  juger  par  lui-même,  en  rapportant  le  texte, 
chapitre  XV. 

Vers.  . ü.  Vir  qui  patitur  Jluxum  seminis 
immundus  erit, 

3.  Et  tune  j udicabitur  huic  vitio  suhjacere  y 
cum  per  singula  momenta  adhaeserit  carni  ejus , 
atque  concreverit  fædus  humor, 

4.  Omne  stratum,  in  quo  dormierit , immuiv- 
dum  erit , et  ubicumque  sederit, 

5.  Si  quis  hominum  tetigerit  lectum  ejus  j 
lavabit  vestimenta  sua  : et  ipse  lotus  aqua  , 
immundus  erit  us  que  ad  vesperum. 

6.  Si  sederit  ubi  ille  sederat , et  ipse  lavabit 
vestimenta  sua  : et  lotus  aqua  ^ immundus  erit 
usque  ad  verperum. 
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7.  Qid  tetigerit  carnem  ejus  ^ la\'ahh  vestl- 
menta  sua  : et  ipse  lotus  aqua  , immundus 
erit  usque  ad  vesperum. 

8.  Si  salivam  hujuscemodi  horno  jecerit  super 
eum  qui  mimdus  est ^ lavabit  vestimenta  sua: 
et  lotus  aqua  , immundus  erit  usque  ad  ves- 
perum, 

9.  Sagma  ^ super  quo  sederit , immundum 
erit, 

10.  Et  qitidquid  sub  eo  fiierit  qui  Jluxum 
seminis  patitur  ^ poUutum  erit  usque  ad  ves- 
perum.  Qui  portaverit  lioruin  aliquid ^ lavabit 
vestimenta  sua  : et  ipse  lotus  aqua^  immundus 
erit  usque  ad  vesperum. 

î 1 . Omnis  , quem  tetigerit  qui  talis  est^  non 
lotis  ante  manibus  ^ lavabit  v estime jita  sua  : 
et  lotus  aqua  ^ immundus  erit  usque  ad  ves^ 
perum, 

12.  Vas  Jictile  quod  tetigerit  y confringetur  : 
vas  autem  ligneum  lavabîtur  aqua, 

13.  Si  sanatus  fuerit  qui  hujuscemodi  sus- 
tinet  passionem  , nuinerabit  septem  dies  post 
emuiulatioiiem  sui  ^ et  lotis  vestibus  et  toto 
corpore  in  aquis  viventibus , erit  mundus, 

3i.  Docebitis  ergo  Jilios  Israël  ut  caveant 
îmmuiiditiem,.  ^ et  non  moriantur  in  sordibus 
suis. 
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D’après  ce  texte  , il  me  paroît  évident  que- 
cet  écoulement  ri’étoit  point  une  véritable  go- 
norrliée,  ou  écoulement  de  semence,  comme 
le  texte  l’exprime,  mais  une  Blennorrnagle , ou 
ce  que  nos  auteurs  modernes,  faute  de  savoir 
mieux,  nomment gonoirhée  virulente.  Quoique 
la  loi  qui  obligeoit  le  malade  à se  tenir  propre 
lût  bonne  dans  tous  cas,  principalement  dans 
un  pays  cliaud  et  pour  un  peuple  peu  accou- 
tumé aux  soins  de  la  propreté , il  eût  été  absurde 
et  inhumain , si  la  maladie  avoit  été  un  écoule- 
ment de  semence  , d’obliger  les  personnes  à l’idr 
la  compagnie  du  malade,  et  d’obliger  le  ma- 
lade lui- même  de  laver  constamment  non  seu- 
lement les  parties  affectées , mais  encore  ses 
mains  et  tous  les  outils  dont  il  se  servoit  , 
principalement  dans  des  climats  où  l’eau  n’étoit 
pas  commune.  Il  me  paroît  plus  probable  que 
cet  écoulement  étoit  d’une  nature  âcre  et  con- 
tagieuse , probablement  de  la  nature  lépreuse  , 
et  qu’il  étoit  sage  et  convenable  d’obliger  la 
femme  qui  cohabitoit  avec  un  tel  lioinme  de 
tenir,  le  plus  qu’il  étoit  possible,  les  parties 
génitales  dans  la  propreté.  Le  législateur,  ou 
l’auteur  de  ce  livre,  ne  connoissaiit  pas  le  siège 
ni  la  nature  de  cet  écoulement,  mais  observant 
que  c’étoit  une  matière  puriiorine  coulant  de 
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Turêtre,  s’imaginoit,  comme  la  plupart  fie  uoî5 
médecins  le  falsoient  encore  il  n’y  a pas  plus  de 
quinze  à vingt  ans,  que  c’étoit  de  la  semence 
corrompue  qui  couloit  ainsi  de  la  verge , et 
il  rappelait  par  conséquent  Gonorrhée.  Je 
trouve  une  nouvelle  probabilité,  pour  appuyer 
mon  opinion,  dans  l’obligation  qu’il  iinposoit 
au  malade,  après  que  l’écoulement  avoit  cessé 
et  étoit  disparu  , de  laver  ses  habits  et  son  corps, 
pendant  sept  jours,  dans  l’eau  Froide.  En  effet, 
cette  circonstance  suppose  que  cette  maladie 
étoit,  en  général,  guérissable,  et  qu’elle  finis- 
soit  par  se  dissiper  d’elle-même , comme  nous 
voyons  se  dissiper  très-souvent  nos  Blennorrha- 
gies 5 tandis  que  cette  heureuse  terminaison 
n’a  jamais,  ou  presque  jamais,  lieu  dans  une 
véritable  Gonorrhée  ou  écoulement  de  semence. 

La  loi  imposée,  par  le  meme  législateur,  aux 
femmes  pendant  et  après  leurs  règles  , non- 
seulement  me  paroît  une  loi  sage  et  nécessaire 
clans  un  pays  chaud  , mais  je  la  crois  très- 
convenable  même  dans  nos  climats  de  l’Europe  ; 
car  il  est  constant  que  le  sang  menstruel , dans 
des  femmes  très  - saines  en  apparence , eharie 
souvent  des  humeurs  si  âcres,  que  leur  appli- 
cation sur  les  parties  génitales  d’un  homme 
sain  occasionne  des  écoulemens  ou  des  ulcères. 
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tfès- différons  à la  vérité  de  ceux  produits  par 
le  virus  syphilitique.  J’en  ai  vu  plusieurs  exemjdes 
Lien  constatés,  et  probablement  c’est  l’issue  qui 
est  ouverte  par  cet  émonctoire  à ces  iTmtières 
âcres  et  nuisibles-,  qui  est  la  cause  que  les 
femmes  sont  rarement  sujettes  à la  goutte  > etc. 
Je  prie  le  lecteur  de  comparer  ce  que  Je  viens 
de  dire  ici  avec  ce  que  j’ai  dit  dans  le  premier 
chapitre  de  ce  volume.. 

Je  ne  trouve  rien  dans  la  maladie  de  Job 
qui  s’applique  à la  maladie  syphilitique  , quoi 
qu’en  dise  Calmet^  ^ 

Dans  la  maladie  de  Uavid  i Cadat  super 
caput  Joah  et  super  universam  domuni  patris 
ejus , nec  deficiat  de  domo  Joah  fluens  et 
XEERosus.  Chap,  II  ^ vers  7^  etc.  Le  mot 
Jluens  pourroit  faire  penser  qu’il  avoit  eu  un 
écoulement  de  l’urètre,  et  une  affection  mor- 
bifique que,  selon  toute  apparence,  nous  ap» 
pèlerions  aujourd’hui  Blennorrhagie  lépreuse^ 

Auteurs  Grecs  et  Latins. 

La  maladie  à laquelle  les  Scjthes  furent  sujets, 
selon  Hérodote  (clio),  et  selon  Hippocrate  y 
et  que  l’on  avoit  nommée  morbus  feniineus  , 
ou  maladie  féminine,  semble  avoir  été  une 
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téîîtable  gonorrliée  ou  une  maladie  dec  testi- 
cilles,  qui  rendoit  peu-à-peti  les  malades  effé- 
minés et  inliablles  à l’acte  de  la  génération. 

Hippocbatè  s’étend  encore,  dans  son  livre 
de  'Natuia  muliebjij,  sur  la  méthode  de  guérir 
les  ulcères , l’ardeur  et  le  prurit  des  parties 
génitales^  et  remarquant  une  année  dans  laquelle 
les  putredines  pudendorurii  ^ strarfgaricw  y dy- 
suriae  ^ etc. , étoient  plus  communes , il  crut 
qu’elles  apparteii oient  aux  maladies  épidémiques. 
Il  parle  aussi,  dans  ses  Epidémies  y liv,  VII^ 
de  quelques  remèdes  contre  les  ulcères  et  contre 
les  'verrues  des  parties  génitales. 

Dans  son  livre  de  Morhis  mulierum  y il  fait 
mention  des  ulcères  de  la  matrice  et  de  la 
suppuration  des  glandes  inguinales,  et  il  attribue 
la  cause  de  ces  maux  à la  suppression  des 
règles. 

Celse,  /zV.  IV y c.  XXI y parle  d’un  écou- 
lement de  semence  qui  n’étoit  excité  ni  par  le 
coït,  ni  par  des  rêves,  nimia  prqfusro  seniinis 
sine  venere  et  sine  nocturnis  imaginibus  y c’est- 
à-dire  , delà  véritable  gonorrhée,  qui  devient 
c.  à la  fin  fatale , en  causant  par  degrés  la  con- 
somption ; et  /zV.  VI y c.  XVIII y où  il  parle 
des  ulcères  des  parties  génitales,  il  dit  : Solet 
etîam  inîerdum  ad  nervos  ulcus  decuri^ere y etc. 
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Les  symptômes  inflammatoires  de  cette  maladie, 
tels  qu’il  les  décrit,  et  la  méthode  de  traite- 
ment qu’il  recommande^  doivent  assez  éclairer 
sur  sa  nature , et  ne  permettent  pas  de  douter 
que  cet  écoulement  ne  fut  une  vérltalde  Blen- 
norrhagie , ou  ce  qu’on  appelle  communément 
une  gonorrhée  virulente. 

JuviNAL  , satyre  XI,  et  Martial  principale- 
ment , liv.  VII  et  IX,  parlent  des  excroissances 
et  des  ulcères  des  parties  génitales  : marisca  , 
feus , ulcus  acre , pustidae  lucentes  , sordidi 
lichenes  y comme  de  maladies  communiquées 
par  un  coït  impur. 

Dioscoride  recommande  des  remèdes  contre 
les  Rhagades , cond^lomatay  maligua  ulcéra 
^vuhae  ^ tubercula  genitalium  et  vulvae  exul- 
cerationes. 

ScRiBONius  L ARGUS  ( de  composite  Medic. 
edit,  StepJian,  c,  89  et  90  ) , recommande  des 
médicamens  pour  les  rhagades , les  condylomes 
et  verrues  des  parties  génitales,  et  c.  94?  des 
remèdes  ad  veretri  tumoreni  y ulcus  sordlduru 
et  cancruru  vereti'i, 

Sextus  Placitüs  papyriensis  ( FarabiL  me^ 
dicament.  script,  antiq.  ) , parle  des  remèdes 
contre  bubones  seu  tumores  ad  inguina  , 
earbunculos  in  veretro  yjfcos  in  ano , rhagades  ^ 
ph^mata  J callos  bi  veretro. 
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Lucîcs  Apulejus  (de  medicamiit.  lierb\) , fait 
mention  de  médicamens  ad  veretri  dolorem 
et  tumorem  ; ad  tumorem  et  dolorem  iiigtdnum  ; 
ad  condylojnata  ; ad  veretri  pruriginem. 

Dans  Pline  second,  /zV.  VI y èpit.  XXIV, 
lions  trouvons  une  anecdote  remarqualile  d’une 
maladie  ou  pourriture  des  parties  génitales  : 
JMaritus  eæ  dtutino  morbo  circa  veîenda  cor- 
poris  ulcerihus  putrescebat.  Il  paroît  que  l’on 
regardoit  alors  cette  maladie  comme  incurable. 

Les  ulcères  des  parties  génitales  à' Hérode , 
dont  parle  Joseph  , semblent  avoir  été  liés  à 
une  maladie  universelle  du  corps,  dont  nous 
ignorons  la  nature. 

La  maladie  de  Galerius  Maximums , dont 
Eusèbe  fait  mention,  semble  être  d’un  genre 
semblable. 

Galien  (opéra per  J,  Corrtar')  parle  de  phi- 
mosis, paraphimo  sis  ; rhagades , condylojnata; 
buboiies  ; phymata  purulenta  , acrochordones , 
thymi , myrmeciae  ad  inguina , tubercula  in 
pudendis  ; ulcus  testiculorum, 

Oe-ibase  (^Synopsis')  dit  : Thymus  est  ulcus 
asperum  et  squalidum  carne  eæcrescens  in  ano 
et pudendo ; ficus  ani  pudendorumque  ulcéra: 
testiculi  ulcéré  aphthae  simili  correpti.  — Ad 
pudendum  intumescens  ; ad  dolores  scroti  pu- 
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dendique,  — Ulcéra  scroti;  ulcerationes , mor- 
dicationes  et  pruritus  vulvae. 

Marcellus  Empiricus  i^de  medicamentis)  ^ 
inédecm  de  l’empereur  Théodose  , parle  des 
rJiagades , cond^lomata  ,tumor paniculae  ydolor 
higuiniuTi.  — Il  recommande  quelques  médi- 
camens  pour  prévenir  l’exulcératlon  des  bubons. 

— Item  : Ad  ver  et  ri  tumorem  ; ulcus  sordi- 
dujTL  in  pene  ; cancrum.  — Ad  ulcéra  veretri, 

— Ad  tumores  et  dolores  testiculoruni  remedia, 

— Ad  carbunculos , et  myrmecias  in  veretro, 

— Ad  veretri  et  testiculoriim  ulcéra  tabida 
et  humida.  — Ad  clavulos  et  ulcéra  veretri, 
— Ad  carbunculos  veretri  serpentes  ; in  veretro 
summo  clavus  habens  callum  purulentum, 

Aetius  ( Tetrabibl,  ) parle  des  rliagades  ; 

— Condylomes  : thymus  morbus  frequens  ad 
sedem  et  pudenda.  — Thymi  feri  dicti  sunt 
diijlores  y scabriores  ^ faeculenti  ^ colore  lividi  ^ 
dolorem  punctionemque  infer  entes praecipue 
attactu  y sunt  insanabiles  ^ non  excisi  a radie e , 
sed  amputatione  totius  membri  auferendi, 

He  pudendoriun  tliymis  ex  Leonida,  ibid. 
liv.  XIV,  c.  XII.  Oriuntur  in  ipsa  sede  y vel 
in  fstula  pénis  y vel  in  praeputio.  — Pour  les 
ulcères  de  bon  caractère,  il  recommade  l’exci- 
sion , et  après  Fapplication  du  caustique,  -r-  Il 
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parle  encore  de  Fraeputil  rhagades  ^ ulcéra  sor-^ 
dida  y et pudendorum  spontanea  exalithemata; 
remedia  ad  pudendorum  depascentias  ( erosio-^ 
nés  ) ; ad pudendorum  carbunculos  \ ad  urinarit 
meatus  ulcéra;  carbunculosa  vulvae  ulcéra  ; 
sordida  vulvae  ulcéra,  ■ — Thymus  in  alis  vel 
in  ipso  pudendo  ^ vel  in  ore  uteri,  vel  in  collo  ; 
pudendorum  formicae  ( ulcéra  ) / condylomata 
et  rhagades  ad  vulvam  et  circa  os  uteri. 

L’ëvêqne  Falladius  y qui  a vécu  sous  le  règne 
de  Tîiëodose  le  jeune , au  cinquième  siècle  , 
raconte  une  anecdote  curieuse  d’un  liermite 
nommé  Héron  y qui  avoit  mené  jusqu’alors  une 
vie  très -vertueuse.  Voici  ses  propres  paroles, 

. que  je  copie  de  l’édition  que  je  possède  (i)  , 
en  y ajoutant  la  traduction  française  : 


(i)  Patladii^  Episcopi  HistoriaLausiaca ; 

Liigd.  Batav.  ex  ofil/cinâ  Lud.  Eheviri  m-tp.  i6j6.  Cette 
édition  est  grecque  et  donnée  par  J.  Meursius , et  l’anecdote 
citée  se  trouve  à la  page  8i,  sous  le  titre  IU§t  U^mog, 
....  OÙTog  rtXivrctiQV  rjï  tou  çrovsçS  ^od[4.Qvog  ÀiCpêùg  ^ 

ù)g  <r(pot'^orurii  îXu^W  l>^etvyôfi£Vûç  Iv  rii  x.eXXyi  /dïv  ecirou  xtzêeg- 
eux  Et  ùg  râpi^oi  xcii  tout» 

X0ÙT61  B-iiCiV  ûîxOVOydaV  ^ TO  XiyOfitVOV  y TOV  îiXoV  l^£Z£iST£V. 

lie^tiTTîTsy  y^p  exoucr/ag  rîi  àt'iùi(po§loi,*  E;V  ugi§ov  âx^a-iov  dfâ/xîvog 
vû)Tij£i'civ,  TJoiféCüÀe»  y)i£  xeoi  ^iccr^otg  koci  i7r7ro^'£0£ilutg  ^ xoi\  rècg 
è'iciT^iQag  ii^iv  h »a7s>3?iilots*  OvTug  yoif£i[4.oi£ym  Kct\  oho(^'kuym 
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cc  Eiiiin  Héron  saisi  par  Pinfluence  d’un  mau- 
yais  génie  , et  transporté  comme  d’un  feu  dé- 
vorant, ne  put  rester  enfermé  dans  sa  cellule. 
Il  part  tout-à-coup  pour  Alexandrie  ; le  dessein 
de  Dieu  l’y  appeloit , et  suivant  le  proverbe , 
un  clou  chassùit  l autre  (1).  En  effet,  il  se 
précipita  dans  l’oubli  de  ses  devoirs,  qui  devoit 
à la  £11  le  conduire  malgré  lui  à son  salut.  H 
fféquentoit  les  théâtres,  les  hippodromes,  et 
passoit  sa  vie  dans  les  cabarets.  De  l’excès  de  la 
bonne  chère  et  du  vin  , il  tomba  dans  l’abus  des 
femmes  et  le  plus  sale  libertinage.  Ayant  résolu 
de  pécher,  il  eut  commerce  habituel  avec  une 
danseuse  de  pantomime,  et  lui  déclara  le  mal 
.(  ou  blessure  ) qui  le  tourmentoit.  Sur  ces 
entrefaites , il  lui  vint  dans  certains  organes 
un  charbon  ou  anthrax  sur  le  gland.  Le  mal 
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(1)  C’est-à-dire  J l’orgueil  par  l’Iiumiliation  de  sa  cî'ûte. 
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devint  si  grave  dans  Tespace  de  six  mois  , que 
ses  parties  tombèrent  en  pourriture  et  se  sé- 
parèrent d’elies-rnêmes.  Enfin  ayant  été  guéri , 
et  retournant  chez  lui  privé  du  membre  qu’il 
avoit  perdu,  il  retourna  à Dieu  et  au  souvenir 
du  royaume  des  deux  5 il  confessa  devant  les 
saints  pères  tout  ce  qui  lui  étoit  arrivé,  et  ne  se 
laissant  plus  surprendre  par  le  démon , il  s’en- 
dormit ( il  mourut  ) peu  de  jours  après  (1). 

. PaulusÆgineta  {deRe  medica,  c\  III et IV,) 
Ulcéra  pudendi  et  circa  sedem.  — Nome  seu 
ulcus  serpens  pudendi,  — Rimae  et  sordida 
ciî'ca  coronam  ulcéra  et  maxime  cum  detrahere 
praeputium  non  possunt,  — Dans  un  autre 
endroit , il  parle  de  l’ulcère  universel , ou  ce 
que  nous  appelons  aujourd’hui  èléphantiasis  y 
ou  lèpre  noire.  L,  III y c,  LIX,  Si  vero  in  cole 
intra  pudendi foramen  in  conspicuum  ulcus fiat  y 
cognoscitur  ex  eo  quod pus  aut  sanguis  évacua^, 
tur  citra  mictlonem.  — C’est-à-dire,  s’il  arrive 

(1)  Une  maladie  très-semblable  à celle  de  Héron  s’é toit 
manifestée , il  y a plusieurs  années  , dans  le  nord  des 
Etats-Unis  de  l’Amérique  : le  vulgaire  lui  donnoit  le  nom 
de  bîackdog  { chien  noir).  Cette  maladie  qui  attaquoit  le 
membre  viril  , faisoit  des  ravages  si  rapides  , que  les  parties 
affectées  tomboient  en  quarante-huit  heures  après  que  lâ 
malade  s’é  toit  aperçu  de  l’infection. 
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un  ulcère  dans  rurèlre,  on  peut  le  coniioître  par 
l’écoulement  d’iiiie  matière  purulente,  ou  du 
sang,  qure  le  malade  perd  sans  uriner.  Y a*t-il 
un  seul  de  mes  lectcuis  qui  méconnoisse , dans 
cette  description,  la  maladie  qu’on  nomiiie  coiii^ 
rnunément  la  gonorrhée  ? 

Le  même  auteur  parle  des  remèdes  : dolo^ 

res  in  pudendo  ; ad  tumiduni  piodendum  ; ad 
verrucas  in  pudendis  ^ thymos  appellatas  ; ad 
rimas  injlamniatas  et  ulcerationes  sedis  ciiin 
fervGve  et  niorsu  ; ad  callosas  extuberantias  ^ 
circa  ziteri  osculum  Jissurœ Jiiint,  — Quan  do  que 
contingit fissuras  diuturnas  in  condylomata  mu- 
tari;  verrucae  etfiormicaria  seu  verrucœ  latum 
fundum  habentes ; ad cancrosa  etmaligna  et  ad 
rugosa  sedis  ulcéra  ^ itemque  ad infiammatioiies 
in  pudejidds  et  testibus.  — Thymi  seu  carnosae 
eniinentiae  in  glande  vel  praeputio  : condylo- 
mata  in  ano  solum  loco  dfifeiiint  ab  eo  quod  iii 
muUebrihus  pudendis  est,  L.  VI ^ c,  8o, 

Cleopatra  {in  collect,  Gynecior.)  fait  men- 
tion des  remèdes  : udd  ulcéra  in  corpore  ma- 
tricis  ex  prurigine;  ad  ulcéra  et  vitia  vuhœ  sor^ 
dida  velpiitrida.  — Ad  vulneraet  calefactiones 
et  tumorem  et  dolorem  matricis ; ad  vitia  juxta 
aniim  ; ad  condylojnata, 

Moschion  ( in  collect.  Cynecior.  ) dit  : //î 
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■pinnaculis  et  in  sinu  muliebri  et  in  orijicio  vel 
in  collo  matricis  clavi  nascuntuj\ 

Actuarius  ( Method,  Medendiy  L c.  VIII) 
dit  : Nonnumquam  in  interna  pénis  parte  exi- 
guum  tuberculurn  oboritur ^ quod^  dum  disrum- 
pitur  y sanguinern  ac  exiguum  puris  ejfundit  : 
quare  quidam  arhitrantur  ex  profundo  ea  pro- 
dire ^ citraque  rationern  metuere  caeperunt  ; ve- 
rum  res  ex  do/ore  pénis  deprehenditui\  — Il 
ajoute  : La  saignée  et  la  diète  réfrigérante  sou- 
lagent bientôt  le  malade;  et  il  continue  : Quod 
si  vitium  moram  traxerit  et  vulnus  altius  pej^- 
‘Venerit^  etc.  C'est-à-dire,  si  la  maladie  traîne 
en  longueur,  et  si  l’ulcère  s’étend  plus  en  avant, 
il  recommande  de  faire  des  injections,  de  faire 
usage  des  bains,  et  de  s’abstenir  de  tout  ce  qui 
'est  âcre  ou  échauffant  en  mangeant  et  buvant. 
Je  demande  si  le  médecin  le  plus  éclairé 
q'ourd’hui  pourroit  donner  des  préceptes  plus 
raisonnables  pour  traiter  la  gonorrhée  virulente. 

Nicol.  Mykbvsvs  {3îedicamentor.  opus)  fait 
-mention  : Bi,  Vîidendorujnputredines  etfla- 

xiones.  N°.  53,  il  recommande  une  poudre  <<7 r/ 
pudend^ajïuxionelaboraiitia.;  et  il  ajoute  : His 
cîiim  cicaîriceni  inducit ,,  vcildè  bonus  est,  — Il 
parle  aussi  des  remèdes  .*  Ad  u cera  in  pene ^ 
condyîornata^  verrucas  ^ ad carbunculos  puden- 
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dorum;  ad  pudenda  ulcerata  et  rimas  ; ad  mu^- 
lieriiTTL  ulcerosas  ititertrigines  ; ad  nomas potis- 
simurn pudeiidoriim,  — Fulvls  ad  ulcéra puden- 
dorum,  et pudeiidorum  putredinibus  ttjluxio- 
nibus  accojnodatus. 

Je  passe  ici  tout  ce  que  les  auteurs  arabes , 
et  ceux  qui  les  ont  suivis,  nous  ont  transmis  sur 
les  maladies  des  ])arties  génitales  , que  plusieurs 
de  ces  écrivains  affirment  décisivement  comme 
contagieuses,  et  produites  ou  communiquées  par 
le  coït.  Mais  je  ne  peux  pas  passer  sous  silence 
les  faits  suivans  : 

Astruc  {dans  son  Traité  des  maladies  vérié- 
riermes)  nous  a communiqué  les  statuts  manus- 
crits du  lieu  de  débauche  d’Avignon  ( De  dis- 
ciplina lupanaris  publici  Avenionensis  ) , ^g^ui  ont 
été  faits  en  i347,  par  la  reine  Jeanne  où 
nous  trouvons,  d’après  d’autres  réglemens,  l’ar- 
ticle IV  qui  s’exprime  ainsi  : ce  Ta  reine  veut 
que  tous  les  samedis  la  baillive  ^ et  un  clii- 
w rurgieii  préposé  par  les  consuls  , visitent 
w chaque  courtisanne  ; et  s^il  s^en  trouve  queT 
» quhme  qui  ait  contracté  du  mal  provenant  de 
>5  paillardise  y qu^elle  soit  séparée  des  autres  , 
y>  pour  demeurer  à part , ajln  qu’elle  ne  puisse 
point  s’ abandonner , et  qu’on  évite  le  mal  que 
yy  la  jeunesse  pourvoit  prendre.  y> 

T.  1. 
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Voilà  non 'Seulement  un  fait  positif  et  très-» 
instructif  pour  le  médecin , mais  en  même-temps 
de  la  part  d’une  souveraine  un  soin  pour  la  santé 
publique,  qui  feroit  honneur  aux  législateurs 
du  siècle  le  plus  éclairé. 

Lanfranc  , et  plus  encore  Saficet,  ont 
fait  mention , dès  le  treizième  siècle , de  pus  - 
tules,  d’ulcères,  de  chancres  du  gland,  qui  pa- 
roissoient  « jfosf  coïtum  cum  fœda  muliere, 
Nous  trouvons,  dans  le  quatorzième  siècle , que- 
Gordon,  Arnaud  de  Villeneuve  , et  sur- tout 
Guy  de  Chauliac,  qui  a écrit  vers  le  milieu  de 
ce  siècle 5 font  mention  d’excoriations,  d’ulcères 
brûlans  , corrosifs  et  putrides , venant  « propter 
» decubitum  cum  muliere  fœda. 

Becket  nous  a conservé  (dans  les  Transac- 
tions philosophiques')  plusieurs  faits  très-remar\;^ 
quables.  Il  dit  : «Dans  un  ancien  manuscrit  que 
j’ai  entre  les  mains,  écrit  en  1890,  se  trouve 
une  recette  pour  la  brûlure  du  pénis  et  pour 
les  ulcères  sanieuxj  et  dans  un  autre  manuscrit, 
écrit  environ  cinquante  ans  après,  il  se  trouve 
une  recette  pour  la  brûlure  de  cette  partie  par 
une  femme.  Il  rapporte  aussi  deux  passages  re- 
marquables des  statuts  anglais,  concernant  les 
mauvais  lieux.  L’un,  de  11 63,  dit  : « Que  nul 
» concierge  ne  garde  de  femme  qui  ait  la  ma- 
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w ladle  dangereuse  de  la  brûlure  35  ; et  celui  de 
i43o,  écrit  sur  vélin,  et  conservé  dans  les  ar- 
chives de  révoque  de  Winchester,  commence 
ainsi  ; ce  Ici  commencent  les  ordonnances,  les 
>5  réglemens  et  les  usages , tant  pour  la  conser- 
vation  de  la  vie  de  l’homme,  que  pour  pré- 
35  venir  les  malheurs  et  les  inconvéniens.  >5  II  y 
a une  loi  portant  une  amende  de  cent  schelins 
( grosse  somme  pour  le  temps  ) contre  le  con- 
cierge qui  tiendroit  dans  sa  maison  des  femmes 
ayant  cette  maladie  abominable  {^malum  nefan-- 
dum) , ou,  comme  on  l’a  traduit  ensuite,  cç  étant 
55  affectées  de  la  brûlure.  5d 

J’aurois  pu  rapporter  un  plus  grand  nombre 
de  semblables  preuves  5 mais  j’ai  pensé  qu’il  n’é- 
toit  pas  nécessaire  que  je  m’étendisse  davantage 
sur  ce  sujet.  Ceux  de  mes  lecteurs  qui  désirent 
être  plus  profondément  instruits  sur  ce  point, 
liront  avec  plaisir  les  excerpta  latins  que  le 
docteur  Hensler  a publiés  dans  son  Histoire  de 
la  Maladie  vénérienne , écrite  en  langue  alle- 
mande, ainsi  que  l’ouvrage  cité  : Supplemeii- 
tum  in  collectionem  Luisini  auctoruni  de  lue  vç-' 
nerea.  Auct.  Grimer.  M.  D.  et  prof,  in-folio. 

Il  n’y  a donc  point  de  doute  que  les  gonor- 
rhées, les  chancres,  les  verrues,  les  condylomes, 
les  bubons,  etc.  n’aient  existé  clie^  les  différèns 
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peuples  de  la  terre  depuis  un  temps  immémo- 
rial ^ mais  quelle  étoit  la  source,  quelles  étoient 
les  causes' de  ces  maladies?  quel  est  le  virus  ou 
Tacrimonie  qui  avoit  produit  ces  Blennorrha- 
gies, ces  ulcères,  ces  tumeurs  des  glandes  ingui- 
nales ? Les  auteurs  anciens  et  modernes  nous  ont 
laissés,  à cet  égard,  dans  une  ignorance  profonde. 
J’ai  tâché , dans  le  cours  de  cet  ouvrage , prin- 
cipalement vol.  I,  chap.  IV  etX,  de  détermi- 
ner quelques-unes  de  ces  causes  ^ et  j’espère  que 
les  expériences  et  les  observations  que  j’y  ai 
communiquées  serviront  sinon  à éclaircir  à fond 
ce. sujet  neuf,  au  moins  à débrouiller  un  peu 
cette  matière  confuse  et  obscure. 

Je  crois  avoir  démontré  que  tout  virus,  ou 
quelqu’ acrimonie  que  ce  soit , appliqué  à l’urè- 
tre de  l’homme  , peut  et  doit  , selon  les  l(ks 
constantes  et  générales  de  l’économie  animale , 
y produire  une  irritation,  une  inflammation, 
et  en  conséquence  une  sécrétion  plus  abondante 
de  mucus,  c’est-à-dire,  un  écoulement;  exac- 
tement comme  un  grain  de  sable  ou  quelque 
matière  âcre  tombée  dans  l’œil,  y produit  une 
irritation  et  une  sécrétion  plus  abondante  de 
l’humeur  lacrymale.  De  même , si  quelque  virus, 
ou  une  maî*  ’ "o  âicre  quelconque , est  appliqué 
à quelque  j re  endroit  des  parties  génitales , 
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011  à quelqu  autre  partie  du  corps  , et  qu’il  y 
reste  le  temps  suffisant  pour  y pouvoir  produire 
son  action  , il  y excitera  une  irritation  et  un 
écoulement  ou  un  ulcère  : si  cette  même  matière 
est  absorbée  par  les  vaisseaux  lymphatiques  , 
et  portée  aux  glandes  lymphatiques  voisines,  elle 
y produira,  si  elle  est  assez  âcre  pour  les  irri- 
ter, un  gonflement,  une  inflammation,  etc.  Il 
s’ensuit  de  ces  considérations,  que  lesdits  écou- 
lemens,  ulcères  ou  tumeurs , doivent  varier  selon 
la  nature  différente  du  virus,  ou  de  la  matière 
âcre  qui  a été  appliquée , ou  de  la  cause  qui  les 
a produites.  J’ai  fait  connoître  quelques-unes 
de  ces  causes,  et  j’ai  tâché  de  déterminer  leur 
nature.  J’ai  distingué  en  conséquence  les  Blen- 
norrhagies en  syphilitiques  , lépreuses , herpé- 
tiques ou  dartreuses  , goutteuses  , etc. , ainsi 
que  les  ulcères  en  syphilitiques , scorbutiques  , 
scrophuleux , herpétiques , lépreux , mercuriels, 
atoniques,  etc.  Voilà  tout  ce  que  nous  connois- 
sons  jusqu’à  présent  sur  cette  matière.  Nous 
sommes  bien  loin  d’avoir  épuisé  le  sujet,  et  d’a- 
voir découvert  ou  déterminé  toutes  les  causes 
qui  produisent,  ou  qui  sont  capables  de  pro- 
duire ces  maladies  locales  aux  parties  génitales  ï 
mais  cela  doit  et  peut  nous  suffire,  en  atten- 
dant que  les  lumières  réunies  des  médecins  et 
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des  cKirurgiens  éclairés  et  attentifs  de  l’Europe 
éclaircissent  mieux  ce  sujet  intéressant,  nous 
fassent  distinguer  ces  différentes  espèces  de  ma- 
ladies, et  nous  indiquent  les  moyens  de  les 
guérir  d’après  des  principes  plus  raisonnables 
et  moins  empiriques. 

Tel  étoit  l’état  de  nos  connoissances  sur  cet 
objet,  lorsque  j’ai  publié  la  troisième  édition 
anglaise  de  cet  ouvrage,  en  1788.  Je  n’en  étois 
pas  satisfait 5 je  savois , par  des  voyageurs  ins- 
truits, que  la  même  nation  ancienne  dont  les 
Brames  tiennent  tant  d’observations  curieuses 
et  exactes  sur  l’astronomie  , leur  en  avoit  trans- 
mis beaucoup  dans  différentes  autres  branches 
des  sciences  utiles,  et  principalement  dans  la 
médecine.  Mais  toutes  ces  connoissances  étant 
le  partage  des  familles  ou  castes  privilégiées 
dans  l’Jndostan,  il  étoit  très-difficile  d’en  obte- 
nir quelque  communication  j les  Brames  gar- 
dant , sur-tout  envers  les  étrangers,  le  plus  grand 
secret  sur  les  connoissances  scientifiques  qu’ils 
ont  reçues  de  leurs  ancêtres.  D’après  les  faits 
intéressans  que  je  viens  de  rapporter,  et  que  j’ai 
tirés  d’anciens  auteurs,  sur  les  maladies  des 
parties  génitales,  je  desirois  savoir  si  les  anciens 
Brames  avoient  eu  quelque  connoissance  de  la 
maladie  syphilitique  ou  vénérienne,  que  nous 
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regardions  généralement  comme  inconnue  aux 
anciens.  L’anecdote  curieuse  racontée  par 
Ladius , sur  la  maladie  de  Hér'on  , qui  en  avoit 
été  atteint  à Alexandrie  , m’ayoit  frappé  parti- 
culièrement , et  excita  encore  plus  mon  désir 
d’obtenir  quelques  renseigriemens  précis.  Etant 
lié  , en  Angleterre,  ayec  beaucoup  de  personnes 
qui  partoient  de  Londres  pour  l’Indostan , j’en 
ai  prié  plusieurs  de  cherclier  à se  procurer  des 
informations,  et  de  me  communiquer  ce  qu’elles 
pourroient  apprendre  sur  la  médecine  en  gé- 
néral, et  plus  particulièrement  sur  la  maladie 
yénérienne.  Mais  ceux  qui  y oy agent  dans  ce 
pays , prenant  la  plupart  peu  d’intérêt  aux 
sciences , oublièrent  d’en  prendre  des  informa- 
tions : d’autres  m’instruisirent  de  la  difficulté 
extrême  ou  de  l’impossibilité  de  se  les  procurer 
des  naturels  du  pays.  En  un  mot,  je  n’en  ai  reçu 
aucune  nouyelle  satisfaisante.  Cependant,  un 
yoyageur  français,  qui  ayoit  résidé  dans  l’Inde 
pendant  plusieurs  années,  me  communiqua, 
quelques  années  après , des  faits  et  des  obserya- 
tions  intéressantes  de  plusieurs  genres  5 entre 
autres,  il  m’apprit  que  la  maladie  yénérienne 
étoit  connue  dans  l’Indostan  depuis  très-long- 
temps; que  les  médecins  Iiidous  connoissoient 
l’usage  du  mercure  contre  cette  maladie  ; qu’ils 
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étoient  instmits  rion-seiilemerit  de  ses  mauvais 
effets  sur  le  corps  humain,  quand  il  étoit  admi- 
nistré ou  mal- à-propos,  ou  en  doses  trop  fortes, 
mais  aussi  qu’ils  possédoient  des  remèdes  et  des 
méthodes  particulières  , et  inconnues  en  Europe 
pour  le  faire  sortir  du  corps,  ou , ce  qui  vient  au 
même,  pour  en  faire  disparoître  très-prompte- 
ment les  effets  pernicieux.  Il  s’est  convaincu  lui- 
même  de  leurs  connoissances  par  l’exemple  de 
son  domestique,  qui,  ayant  été  traité  impru- 
demment avec  du  mercure , par  un  chirurgien 
européen,  manqua  d’en  être  la  victime,  et  fut 
tiré,  en  peu  de  jours , du  danger  de  la  mort  par 
un  médiecin  indous  5 mais  il  ne  put  obtenir  au- 
cune information  sur  les  moyens  par  lesquels  cette 
guérison  avoit  été  opérée.  Il  ajouta  qu’il  avoit  eu 
un  autre  sujet  de  surprise,  en  voyant,  dans 
camps  de  Typoo,  des  magnétiseurs  (1)  , la  petite 
baguette  de  fer  à la  main,  s’exercer  sur  Iqs  soldats 
malades  ^ méthode  dont  ils  se  servent  depuis  des 
siècles  pour  guérir  certaines  maladies,  et  que 
nous  avons  appris  depuis  être  également  connue 
et  pratiquée  depuis  bien  long -temps  chez  les 


(1)  Ils  appliqiioient  le  Galvanisme  sans  se  clouter  de 
l’existence  du  fluide  découvert , il  y a peu  d’années , en 
Italie  , par  GalvanL 
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Chinois.  Ces  faits  et  ces  relations,  trop  vagues 
pour  en  tirer  des  consé()uences  certaines  et  utiles 
pour  l’objet  de  mes  recherches , ne  me  rendirent 
que  plus  curieux  et  plus  impatient  d’en  recevoir 
de  plus  détaillés  et  de  plus  authentiques. 

Ma  curiosité  vient  enfin  d’etre  en  partie  sa- 
tisfaite, en  recevant  un  ouvrage  précieux,  im- 
primé à Calcutta  (i),  et  publié  par  une  société 
d’hommes  instruits  dans  tous  les  genres  de  scien- 
ces utiles,  mais  particulièrement  dans  ce  qui 
concerne  l’état  des  sciences  de  ce  pays,  pré- 
cieux par  la  connoissance  de  la  langue  ancienne 
sacrée,  et  par  la  communication  qu’ils  ont  eu 
l’adresse  d’ouvrir,  depuis  quelque  temps,  avec 
les  savans  du  pays.  Parmi  un  nombre  d’obser- 
vations et  de  découvertes  très- utiles,  nous  trou- 
vons , dans  le  second  volume  de  cet  ouvrage  , 
que  la  maladie  vénérienne  est  connue  dans  l’In- 
dostan  depuis  un  temps  immémorial , sous  le 
nom  du  Feu  persan  ( Persian  lire  ) ; que  l’usage 
du  mercure  est  également  connu;  que  quelques 
Indous,  employant  le  cinnabre  contre  cette  ma- 
ladie , la  rendent  souvent  très-opiniatre  ; que  ce 
mal,  invétéré,  devient  alors  incurable  par  le 
mercure,  et  qu’il  se  termine  fréquemment , dans 


(i)  Asiatick  Researches* 
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Tun  et  l’autre  cas , par  une  maladie  dangereuse , 
dans  laquelle  tout  le  corps  s’ulcère,  et  les  extré- 
mités tombent  en  pourriture.  Les  Arabes  ap- 
pèlent  cette  dernière  maladie  Judham  ^ et  les 
Indous,  Khorah  ; cette  maladie  semble  être  la 
même  que  la  Leontiasis  des  Grecs,  et  ce  que 
appelé  ulcère  universel,  maladie 
terrible  et  très -fréquemment  funeste  dans  ses 
effets,  contre  laquelle  ni  les  Grecs , ni  les  Arabes 
ne  connoissoient  aucun  remède  efficace.  Le 
même  ouvrage  nous  apprend  que  les  Brames  du 
Tilibèt  connoissoient  une  méthode  sûre  et  effi- 
cace de  guérir  cette  maladie  : qu’ils  la  regardent 
généralement  comme  l’effet  du  virus  vénérien 
dégénéré,  ou  comme  la  suite  de  la  maladie  vé- 
nérienne invétérée  5 quoiqu’ils  ne  nient  pas 
qu’elle  ne  soit  produite  souvent  aussi  par  d’autiles 
causes. 

Voilà  donc  la  source  et  l’origine  de  la  maladie 
vénérienne,  attribuée,  depuis  un  temps  immé- 
morial , par  les  anciens  habitans  de  l’Indostan , 
aux  Persans , comme  les  Européens  l’ont  attri- 
buée long-temps  aux  Américains,  les  Français 
aux  Napolitains , les  Anglais  et  les  Allemands 
aux  Français,  et  dernièrement  les  habitans  du 
Port  Saint-Paul,  en  Canada,  aux  Anglais.  Il 
paroîtroit  que  les  différens  noms  Feu  Fersan , 
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Mal  de  Naples  J Mal  Français  , et  le  Mal 
Ariolais  de  la  baie  Saint  - Vaul , doivent  être 
réduits  à la  iiiéiiie  signification,  et  qu’ils  con- 
viennent à une  seule  et  même  maladie.  Si  on 
pouvoit  interroger,  sur  cette  maladie,  les  Per- 
sans instruits  dans  leur  histoire,  peut-être  la 
feroient-ils  dériver  des  Juifs,  et  lanornmeroient- 
ils  le  Feu  Hébreu.  Au  moins  les  mots  expressifs 
du  Prophète  , en  disant  : Fuyez  la  personne 
ajjllgée  de  la  Judham  , comme  vous  fuyerlez 
un  lion  J montrent  clairement  que  la  Judham 
étoit  une  maladie  bien  connue  des  Juifs  de  ce 
temps. 

Il  paroîtroit  donc  vraisemblable , d’après  cela, 
que  la  vérole,  telle  qu’elle  a commencé  à se  pro- 
pager en  Europe , principalement  vers  la  fin  du 
quinzième  siècle  , a infecté  le  genre  humain 
depuis  des  milliers  d’années  en  Perse,  dans  le 
Thibet  et  dans  l’Indostan,  comme  elle  l’a  fait 
probablement  depuis  un  nombre  de  siècles  dans 
les  îles  découvertes  par  Colomb  ; qu’elle  étoit 
probablement  conjiue  depuis  long  - temps  des 
Arabes,  qui  l’avoient  reçue  de  leurs  voisins  les 
Perses^  et  que  peut-être  Héron , dont  j’ai  rap- 
porté riiistoire  plus  haul , avoit  gagné  une  por- 
tion de  ce  feu  persan  à Alexandrie , où  il  avoit 
été  importé  comme  tant  d’autres  marchandises, 
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du  Malabar,  de  l’Indostan,  ou  directement  de 
la  Perse,  que  les  Indous  regardent  comme  son 
pays  natal. 

Les  habitans  de  Pintérieur  de  PAFrique  ont 
probablement  reçu  le  germe  du  même  virus  de 
la  Perse  ou  de  PIndostan  par  les  caravanes  5 ou 
bien  ce  virus  se^seroit-ii  engendré  dans  leur  pays 
même,  par  une  cause  générale  qui  nous  seroit 
inconnue  ? Il  me  paroît  toutefois  très- probable 
que  le  yavvs  des  babitans  de  l’Afrique  pourroit 
bien  tirer  son  origine  de  la  même  source,  et 
peut-être  cette  maladie  a-t-elle  été  l’origine  de 
la  syphilis  en  Europe,  comme  plusieurs  méde- 
cins, entre  autres  Sydenham  ^ Pont  cru. 

Mais  la  source  originelle  de  ce  virus  ou  la 
cause  primitive  de  la  maladie  syphilitique  nous 
est  entièrement  inconnue  5 quoiqu’il  y ait  dès 
écrivains  qui  prétendent  que  la  maladie  véné- 
rienne a pris  son  origine  en  Afrique  , d’un 
homme  qui,  après  avoir  eu  un  coït  avec  un 
animal  quadrupède  , avoit  coliabité  avec  une 
femme,  et  lui  avoit  ainsi  communiqué  ce  mal. 

Si  quelques  auteurs  modernes  ont  soupçonné 
que  la  maladie  vénérienne  prenoit  sa  source 
c|uelquefois  dans  le  corps  même  chez  lequel  elle 
se  développe , il  est  naturel  de  croire  qu’ils  ont 
été  trompés  par  les  apparences  5 ne  sachant  pas 
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que  le  virus  sypliilitique  est  quelquefois  a])Sor]jé 
dans  la  niasse  du  sang,  sans  laisser  aucune  mar- 
que à la  surface  du  corps  qui  fasse  connoître  ses 
traces,  ou  ne  considérant  pas  que  le  virus  peut 
rester  très-long- temps  dans  le  corps,  chez  quel- 
ques sujets,  sans  se  développer  et  sans  donner 
des  signes  é vidons  de  son  existence. 

Le  virus  syphilitique , appliqué  à la  surface 
du  corps , agit  par-tout  en  irritant  et  corrodant 
les  parties  5 mais  il  nhiffecte  pas  si  aisément  les 
parties  couvertes  de  l’épiderme , c’est-à-dire  , la 
surface  sèche  ou  blanche  du  corps , que  la  sur- 
face humide  ou  rouge,  couverte  de  l’épithelion  ; 
il  affecte  encore  plus  aisément  les  parties  bles- 
sées ou  ulcérées  auparavant. 

Je  n’ai  jamais  vu  un  malade  affecté  de  cette 
maladie  guérir  de  soi  - même  radicalement  en 
Europe  , et  jusqu’à  présent  nous  n’avons  point 
d’observations  authentiques  qui  prouvent  qu’une 
telle  guérison  se  soit  faite  quelquefois  dans  des 
climats  chauds  du  globe  , quoique,  d’après  la 
relation  du  capitaine  Cook,  ainsi  que  d’après  des 
indices  que  riiistoire  de  la  médecine  nous  a con- 
servés, je  ne  veuille  pas  nier  que  des  guérisons 
semblables  aient  lieu  quelquefois. 

Il  reste  à vérilier  si  le  virus  syphilitique  de- 
meure, comme  quelques  écrivains  l’ont  assuré. 
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plus  loiîg-temps  inactif  dans  des  personnes  ro- 
bustes et  moins  irritables,  que  dans  des  per- 
sonnes délicates  ou  affoiblies  par  des  maladies  , 
et  vice  versâ. 

Je  n’ai  pas  eu  l’occasion  de  vérifier  si  la  ma- 
ladie sypliiiiti(pie  héréditaire  demeure  latente , 
comme  on  a dit,  jusqu’à  l’âge  de  puberté , pour 
se  développer  alors.  Mais  je  sais  que  ces  cas  sont 
fréquens  principalement  dans  les  parties  méri- 
dionales de  l’Europe,  où  la  maladie  syphilitique 
étant  palliée  à diverses  reprises  par  du  mercure 
ou  par  d’autres  remèdes , sans  être  radicalement 
guérie,  devient  à la  fin,  quoique  mitigée  dans 
ses  symptômes,  très-o2:>iniâtre , et  se  propage 
successivement  par  le  coït  à plusieurs  généra- 
tions. 

Après  avoir  présenté  ces  remarques  sur  la  Aa- 
ture  et  l’histoire  des  maladies  syphilitiques,  qu’il 
me  soit  permis  de  faire  quelques  observations 
concernant  la  méthode  qu’on  em^doie  aujour- 
d’hui pour  leur  traitement  dans  les  différentes 
parties  de  l’Europe,  et  de  considérer  jusqu’à 
quel  point  une  philosophie  éclairée  a contri- 
bué à soulager,  à cet  égard,  les  maux  du  genre 
humain. 

Je  ne  connois  aucune  branche  de  l’art  de 
guérir  qui  ait  été  autant  perfectionnée  que  le 
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Taîtement  des  différens  maux  syphilitiques, 
r’ose  dire  que  cela  vient  en  partie  de  ce  que 
es  médecins  eux-mêmes  y sont  aussi  exposés 
jue  d'autres  personnes  : de  là , d’un  côté , 
es  occasions  plus  fréquentes  d’examiner  les 
;ymp tomes  et  les  progrès  de  la  maladie  jour- 
lellement  et  de  plus  près  5 et  de  l’autre , les 
iiotifsles  plus  puissanspour  chercher  à soulager 
es  souffrances  et  à perfectionner  la  guérison. 
A.ussi , je  crois  que  parmi  les  différentes  mala- 
lies  auxquelles  les  hommes  sont  sujets,  il  n’en 
îst  aucune  dont  la  guérison  soit  aussi  facile  et 
mssi  certaine  que  l’est  maintenant  celle  de  la 
iialadie  syphilitique  récente,  entre  les  mains 
i’un  praticien  éclairé  : de  même  que  lorsqu’elle 
?st  négligée , ou  traitée  par  des  praticiens  peu 
instruits,  elle  devient  souvent  dangereuse,  in- 
curable par  le  mercure,  et  même  funeste  au 
malade.  C’est  une  vérité  reconnue , qu’il  y a 
beaucoup  de  personnes  que  le  mauvais  traite- 
ment de  cette  maladie  fait  souffrir  et  dépérir 
peut-être  plus  que  n’auroit  fait  la  maladie  même , 
si  elles  n’y  eussent  fait  aucun  remède.  Il  n’est 
cependant  presque  aucime  maladie  pour  laquelle 
plus  de  gens  prétendent  être  habiles  que  pour 
celle-ci  ; et  dans  la  horde  des  charlatans , on 
n’en  trouve  pas  un  qui  ne  s’arroge  quelques 
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coimoissances  supérieures,  ou  la  possession  de 
quekjue  recette  particulière , qu’il  donne  à tous 
les  malades,  sans  distinction , comme  un  remède 
infaillible  pour  cette  maladie , dans  tous  ses 
différens  degrés.  Ils  en  imposent  ainsi,  avec  une 
impudence  consommée , aux  personnes  qui  ont 
le  malheur  de  tomber  entre  leurs  mains , et  qui 
ne  manquent  pas,  tôt  ou  tard,  d’être  sévèrement 
punies  de  leur  crédulité  5 car  il  est  très-certain 
que  pour  être  en  état  de  guérir  cette  maladie 
dans  toutes  ses  diverses  époques  et  modifica- 
tions, il  faut  non-seulement  beaucoup  de  dis- 
cernement dans  le  choix  et  dans  l’application 
des  remèdes , mais  encore  une  connoissance  par- 
faite de  la  constitution  du  malade , de  la  nature 
et  du  degré  de  la  maladie , de  ses  dilférentes 
complications,  etc.,  ce  qui  ne  peut  être  que  le 
ifuit  de  l’étude,  de  la  méditation  et  de  l’expé- 
rience. De  là  vient  qu’il  faut  souvent  une  habi- 
leté peu  commune  pour  guérir  parfaitement  et 
radicalement  une  vérole  confirmée , ou  des  affec- 
tions syphilitiques  qui  ont  été  mal  traitées.  Le 
grand  nombre  d’infortunées  victimes  de  l’igno- 
rance et  de  la  rapacité,  qui  s’offrent  tous  les  | 
jours  à nos  yeux,  sont  autant  de  preuves  de  la  j 
vérité  de  ce  que  je  viens  de  dire.  | 

' On  ne  sauroit  douter,  d’après  les  autorités  les 
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plus  respectables  , cpie  les  effets  du  virus  syplii- 
liticjue  , ne  fussent  aiitreibis  beaucoup  plus  vio- 
lens  et  pins  effrayans  ([ue  de  nos  jours,  et  qu’ils 
n’allassent  meme  assez  souvent  jusqu’à  causer  la 
mort.  Ou  attribue  communément  cette  diffé- 
rence à la  malignité  du  virus  qu’on  croit  avoir 
été  plus  grande  dans  ces  premiers  temps,  et  l’on 
suppose  que  sa  nature  s’est  ensuite  adoucie. 
Cela  est  vrai,  ou  au  moins,  à beaucoup  d’égards, 
très-probable  5 cependant  j’ai  vu  bien  des  cas  où 
cette  maladie  étoit  accompagnée  des  symptômes 
les  plus  terribles  et  les  plus  opiniâtres.  A la  vérité 
ces  accidens  sont,  eu  général,  très  - rares  au- 
jourd’hui dans  nos  climats.  Cette  l:)énlgnlté  sem- 
]'»lc  être  due,  dans  les  pays  les  plus  éclairés  de 
l’Europe , -aux  secours  prompts  que  les  malades 
y trouvent,  au  degré  de  perfection  auquel  on  a 
porté  le  traitement  de  ces  maladies,  et  sur-tout 
aux  principes  cV humanité  qui  s’y  sont  répandus,' 
et  qui  ont  heureusement  succédé  à la  cruauté 
et  à la  superstition  barbare  des  siècles  précédens. 
Nous  n’abhorrons  plus,  nous  n’exposons  plus 
dans  des  endroits  déserts,  ou  sur  un  fumier,  ces 
pauvres  malheureux  ; nous  ne  les  laissons  pas 
mourir,  comme  font  les  Kalmoucks  , qui  al)an- 
doniient  leurs  frères  et  leurs  enfans  attaqués  de 
la  petite  vérole,  sans  leur  donner  le  moindre 
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secours.  Les  personnes  de  run  et  de  Tautre  sexe , 
moins  esclaves  des  préjuges  qu’au trefois , se  pré- 
sentent plutôt  pour  ^tre  traitées,  et  le  sont  plus 
facilement  par  des  gens  de  l’art  plus  instruits  5 
et  je  suis  persuadé  que  c’est  principalement  par 
cette  raison  que  la  maladie  syphilitique  est  bien 
moins  fréquente  et  bien  moins  violente  sous  ses 
différentes  modifications,  à Londres  et  à Paris  , 
que  dans  aucune  autre  ' capitale  de  l’Europe , 
non-seulement  parce  que  les  malades  de  la  classe 
la  plus  malheureuse  du  peuple  ont  des  hôpitaux 
et  des  maisons  de  charité , où  ils  reçoivent  gra- 
tuitement des  remèdes  et  des  avis  de  la  part  de 
.gens  instruits  et  sans  préjugés  j mais  encore  parce 
que  les  filles  publiques,  que  la  crainte  ou  la 
îiorîte  pourroit  empêcher  de  se  présenter  dans 
ces  hospices  , n’ont  point  de  peine  à trouver  un 
homme  de  l’art  qui  les  traite , sans  en  attendre 
aucun  salaire.  Cela  est  bien  différent  dans  les 
autres  parties  de  l’Europe , et  spécialement  dans 
les  petites  villes  ou  dans  les  campagnes,  où  la 
plupart  des  médecins  et  chirurgiens,  n’ayant  pas 
autant  de  moyens  d’acquérir  des  connoissances 
et  de  se  former  l’esprit  et  le  cœur,  n’ont,  en 
général,  que  des  notions  très-bornées,  et  sou- 
vent des  connoissances  trop  superficielles  de 
cette  maladie.  Il  n’y  a pas  très-long-temps  encore 
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que  j’ai  vu,  dans  diflérens  pays  de  l’Europe,  les 
médecins  et  les  chirurgiens  se  croire  autorisés 
à reprocher  aux  malades  vénériens  leur  péché 
d’une  manière  rude  et  inhumaine,  ou  à laisser 
souffrir  ces  pauvres  malheureux  , afin  de  se 
rendre  agréables  au  Tout  Puissant , se  regardant 
comme  les  instrumens  de  sa  vengeance,  et  se 
croyant  destinés  par  le  Ciel  à les  punir  plutôt 
qu’à  les  soulager. 

Les  goiivernemens  sages  cherchent  à dimkiiier 
le  nombre  des  malades  et  à rendre  la  maladie 
plus  bénigne  , non  pas  en  enfermant  les  malades 
dans  une  prison  , ou  dans  un  hôpital  qui  n’en 
différeroit  que  par  le  nom  ; mais  en  leur  offrant, 
au  contraire,  dans  des  hôpitaux  propres  et  bien 
entretenus , tous  les  moyens  possibles  de  se  pro- 
curer du  soulagement.  Dans  les  pays  où  le  gou- 
vernement suit  d’autres  principes , oii  les  pau- 
vres malades  n’ont  aucun  asyle  pour  se  faire 
guérir,  où  ils  sont  exposés  à mourir  de  faim 
pendant  le  traitement  , et  où  ils  n’osent  pas 
même  recourir  à temps  aux  personnes  de  l’art, 
de  crainte  d’être  maltraités  ou  renfermés  dans 
une  de  ces  effrayantes  maisons  destinées  à traiter 
ces  maladies  5 dans  ces  pays  , dis- je , j’ai  vu  sou- 
vent les  effets  les  plus  terribles  du  virus  syphili- 
tique inconnus  dans  les  premiers. 
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Il  est  vraisemblable  que  lorsque  tous  les  gou<* 
vernemeiîs,  qui  s'éclairent  de  plus  en  plus,  sui- 
vront cet  exemple,  la  maladie  syphilitique  perdra 
encore  plus  de  sa  malignité,  et  que  son  traite- 
ment deviendra  plus  facile  et  plus  heureux.  Cette 
heureuse  époque  sera  le  fruit  des  lumières  et  de 
la  philosophie. 

J’ai  du  moins  trouvé  jusqu’ici  , que  la  fré- 
quence et  la  violence  des  maladies  vénériennes 
dans  les  différens  pays  sont  exactement  en  pro- 
portion du  degré  d’encouragement  que  les  goii- 
vernemens  accordent  aux  sciences , et  du  progrès 
qu’ils  laissent  faire  aux  principes  honnêtes  et 
généreux  parmi  les  peuples.  D’après  ces  obser- 
vations, je  suis  convaincu  que  si  un  gouverne- 
ment, dans  quelque  climat  que  ce  soit,  adoptoit 
un  plan  judicieux,  avec  des  réglemens  et  des 
précautions  convenables,  il  parviendroit,  non- 
seulement  à rendre  très-rares  tous  les  symptômes 
violons  de  la  maladie  vénérienne , mais  encore 
à diminuer  extrêmement  le  nombre  des  victimes 
de  cette  maladie , sinon  à l’extirper  entièrement. 
Mais  une  pareille  entreprise , quoique  facile  à 
concevoir  et  à exécuter,  paroît  encore  peu  com- 
patible avec  les  idées  de  notre  siècle  j il  est  seu- 
lement permis  d’espérer  que  notre  postérité  plus 
éclairée  et  plus  humaine  , en  reconnoîtra  les 
avantages , et  en  saura  recueillir  les  fruits. 


TRAITÉ 


DES  EFFETS 

DU  VmUS  SYPHILITIQUE , 

SUR  LES  PARTIES  GÉNITALES 
DU  CORPS  HUMAIN. 


CHAPITRE  PREMIER. 

De  la  Blennorrhagie  ou  Gonorrhée  virulente, 

-A-vant  que  d’entrer  dans  les  détails  de  cette  maladie , 
il  est  à propos  de  mettre  sous  les  yeux  du  lecteur  les 
raisons  qui  m’ont  engagé  à changer  le  nom  cju’oii  lui 
a donné  jusqu’à  présent  , et  de  justifier  le  nom  nou- 
veau que  j’ai  substitué  à l’ancien. 

Les  auteurs  ont  fait  mention  de  cette  maladie  sous 
différons  noms  j ils  l’ont  appelée  Gohorrhœa^  Go- 
norrhœa  virulenta  y Gonorrhœa  ma  ligna  y Go/iorrhœa 
vejierea  ; et  particulièrement  chez  les  femmes  y Fluor 
albus  malignus  seu  venereus.  Le  mot  Gonorrkœa  est 
dérivé  des  mots  grecs  y genitura  y semence  ^ et  Vïn)  y 
fiuo  y et  il  signifie  y Jluxus  seminis  y.  écoulement  de  la 
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semence.  Cette  dénomination  est  très-impropre , pnis- 
ciu’elle  induit  en  erreur  sur  la  nature  et  le  traitement 
de  cette  maladie  j en  présentant  Tidée  d’un  écoule- 
ment de  semence  qui  n’a  jamais  lieu  dans  celle  dont 
nous  parlons  ici. 

La  matière  qui  coule  dans  cette  maladie  j étant  , 
comme  nous  verrons  bientôt  , un  véritable  mucus  ^ 
changé  seulement  quant  à la  couleur  et  à la  quan- 
tité J il  m’a  paru  que  le  nom  de  Blennorrhagie , 
qui  vient  des  mots  grecs  BAewce  , mucus  j Ÿm  j faio  , 
étoit  plus  approprié  à sa  nature  5 et  comme  il  y a 
deux  maladies  bien  distinctes  oii  cet  écoulement  a 
lieu  5 l’une  accompagnée  des  symptômes  d’un  inflam- 
mation locale  , l’autre  sans  symptômes  inflamma- 
loireSj  j’ai  cherché  le  moyen  de  caractériser  chacune 
par  la  simple  différence  de  la  terminaison  d’un  seul 
et  même  motj  en  appelant  la  première  Blennorrhagie 
i^BlennorrJiagia^  seu  mucijluxus  ijiflainmatoriusj  activus)*^ 
et  la  seconde  ^ Blennorrhée  Blejinorrhœa  y seu  mucB 
jluxus  passivus')  , comme  si  l’on  disoit  l’écoulement 
avec  des  symptômes  inflammatoires  , et  l’écouiement 
sans  symptômes  inflammatoires. 

Mais  comme  un  écoulement  de  mucus  y accompa- 
gné des  symptônies  inflammatoires  y peut  provenir 
de  différentes  causes  \ pour  caractériser  plus  par  tic  u- 
lièrement  la  nature  de  la  maladie  dont  je  parle  , et 
pour  la  distinguer  avec  précision  de  tous  les  autres 
écoulemens  puriformes  des  parties  génitales  y qui  ont 
été  jusqu’à  présent  généralement  confondus  ensemble 
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SOUS  e nom  très-impropre  de  Gonorrhée^  j’ai  ajouté 
au  mot  Blennorrhagie  celui  syphilitique,  qui  vient 
des  mots  grecs  , porcus^  et  , amor^  dont  on  a 

formé  syphilis  ou  amour  sale.  Cette  expression  est 
adoptée  par  les  meilleurs  nosologistes. 

J’ai  choisi  ce  mot  plutôt  que  celui  de  véjiérien  y 
parce  que  , comme  on  le  verra  dans  le  cours  de  cet 
ouvrage  , ces  écoulemens  , aussi  bien  que  plusieurs 
autres  maladies  des  parties  génitales  dont  il  est  ques* 
tion  dans  ce  Traité  , peuvent  provenir  du  contact' 
vénérien  ou  du  coït  , sans  être  de  nature  syphilitique, 
ou  sans  participer  en  la  moindre  chose  de  ce  virus- 
spécifique. 

Le  nom-  de  Chaude-pisse  a été  donné  à cette  ma- 
ladie, à cause  de  la  douleur  cuisante  que  les  malades 
éprouvent  en  nrinant. 

Les  Anglais  la  nomment  Clap  , du  vieux  mot  fran- 
çais clapiers  , qui  étoient  des  lieux  publics  , tenus  et 
habités  par  des  prostituées  , et  fixés  dans  certains 
quartiers  de  la  ville  , tels  qu’on  en  voit  encore  au- 
jourd’hui dans  plusieurs  grandes  villes  d’Italie. 

Par  le  nom  général  de  Blennorrhagie,  j’entends  un 
écoulement  d’une  matière  puriforme,  par  l’orifice  de 
Furètre  ou  du  prépuce  dans. les  hommes,  et  par  celui 
du  vagin  dans  les  femmes  , avec  ardeur  ou  cuisson , 
douleur  piquante  et  brûlante  , principalement  pen- 
dant l’émission  de  l’urine  , produite  par  l’action , soit 
du  virus  syphilitique  , soit  de  toute  autre  matière 
irritante  appliquée  sur  ses  parties.  Si  c’est  le  virus 
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syphilitique  c|ui  cause  cet  écoulement  , la  maladie 
j)ortera  le  nom  spécificpie  de  Blennorrhagie  syphili- 
tique. 

La  Blennorrhagie  syphilitique  est  donc  un  écou- 
lement contagieux  d’une  matière  puriforme  , qui  pro- 
vient des  glandes  niutjueuses  de  l’urètre  et  de  la 
membrane  qui  tapisse  ce  canal  , ou  du  gland  dans 
les  hommes,  et  de  l’intérienr  des  parties  génitales  dans 
les  femmes.  Elle  est  produite  par  un  virus  sui  generis. 

Cette  maladie  se  manifeste  , ordinairement  trois 
ou  quatre  , et  quelquefois  six  jours,  rarement  plus 
lard,  après  un  coït  iinpiir  , par  les  symptômes  sui- 
vans  : Le  malade  éprouve  au  bout  de  la  verge  une 
sensation  particulière  et  désagréable  , une  espèce  de 
titillation  , et  une  sorte  de  légère  démangeaison  , 
cpii  se  font  sentir  dans  la  partie  de  l’urètre  jdacée 
immédiatement  sous  le  frein  , et  qui  durent  un  ou 
deux  jours  j les  jours  smvaiis  l’orifice  de  l’urètre  de- 
vient très  - sensible  , rouge  : il  se  gonfle  , et  il  en 
suinte  ou  il  s’en  écoule  une  matière  limpide  ou  d’un 
jaune  clair  qui  tache  le  linge.  Pendant  que  l’écoule- 
ment de  cette  matière  a lieu , la  titillation  devient 
plus  forte  et  plus  douloureuse,  sur-tout  pendant  l’é- 
mission de  l’nrme  c[iii  Paisse  une  impression  brûlante 
et  line  douleur  aiguë  sur  l’endroit  affecté.  Dans  f|uel- 
ques  individus  , le  premier  symptôme  qui  se  présente 
est  l’écoulement  d’un  mucus  épais:  dans  ce  cas,  ces 
malades  sentent  dès  le  commencement  une  cuisson 
brûlante  et  douloureuse  en  urinant.  Ces  symptômes 
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iiigmcntent  orclinairement  on  trois  on  quatre  jours; 
:|uelqucfüis  cepeiidaiiL  cela  ii’arrivc  sensiblement  qu’a- 
près  huit  ou  douze  jours.  Le  gland  prend  une  couleur 
d’un  rouge  Ibiicé  ou  livide  5 bientôt  l’écoulement  est 
plus  abondant,  la  matière  est  d’une  couleur  jaune  ou 
iauiie  - verdâtre , et  elle  ressemble  à du  pus  délayé. 
Le  2;onflenieiit  du  ü,land  et  même  de  toute  la  vérité 
devient  considérable  j le  malade  a très-souvent  envie 
d’uriner,  et  il  éprouve,  sur -tout  lorsqu’il  est  resté 
quelque  temps  dans  le  lit  couché  sur  le  dos , des  érec- 
tions fréquentes  et  involontaires  , et  tellement  dou- 
loureuses qu’elles  troublent  son  sommeil  et  le  forcent 
même  à se  lever. 

Tel  est  le'  cours  ordinaire  de  la  maladie  quand 
l’inflammation  est  simple,  légère  et  superlicielle. 

Mais  dans  plusieurs  cas  , l’inflammation  s’étend 
et  pénètre  plus  profondément  jusqiies  dans  la  sub- 
stance réticulaire  du  corps  caverneux  de  l’urètre:  alors 
la  douleur  devient  excessive  pendant  les  érections  , 
parce  que  le  frein  du  gland  est  tiré  en  bas  comme  par 
une  corde,  tandis  que  le  coif’ps  de  la  verge  est  porté 
en  haut  par  la  violence  de  l’érection  : c’est  ce  qu’on 
a ajipelé  chaude-pisse  cordée.  Dans  cet  état  , il  arrive 
souvent  que  les  vaisseaux  de  l’urètre  se  rompent,  ce 
qui  occasionne  une  hémorrhagie  considérable.  D’au- 
tres fois  la  matière  de  l’écoulement  est  coupée  par 
des  lilets  de  sang  5 le  prépuce  est  aussi  quelquefois 
en  même  temps  tellement  enflammé  et  tuméflé  qu’il 
ne  peut  être  renversé  pour  découvrir  le  gland,  ou  que 
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lorsqu’il  a été  renversé  derrière  cette  partie  , on  n© 
peut  Je  ramener  en  devant.  Dans  quelques  cas  j rares 
à la  vérité  J l’étranglement  qui  accompagne  ce  dernier 
accident  produit  tout-à-coup  la  mortification  du  gland  5 
il  peut  même  occasionner  la  mort  du  malade. 

Symptômes  et  progrès^ 

Dans  quelques  personnes  ^ une  ou  plusieurs  des 
glandes  inguinales  se  gonflent  , deviennent  doulou- 
reuses, et  il  survient  une  fièvre  symptômatique.  Sou- 
vent alors  les  glandes  et  les  vaisseaux  lymphatiques 
de  la  verge  se  gonflent , l’on  sent  sur  le  dos  de  la 
verge  une  espèce  de  corde  et  de  nœuds  , et  la  peau 
de  la  verge  est  également  gonflée  et  douloureuse.. 
Outre  les  symptômes  que  je  viens  de  décrire , il  n’est 
pas  rare  de  voir  le  malade  , soit  par  sa  faute  , soit 
par  l’effet  d’un  mauvais  traitement , sentir  un  mal- 
aise particulier  avec  tension  et  tumeur  du  cordon 
spei’matique  et  des  testicules  , accompagnées  d’une 
diminution  ou  même  d’une  suppression  totale  de 
l’écoulement  par  l’urètre.  Dans  d’autres  cas  , la  ma- 
ladie s’aggrave,  l’irritation  et  l’inflammation  s’étendent 
lé  long  du  canal  de  l’urètre.  Tous  les  symptômes; 
deviennent  alors  plus  violens  : la  douleur  qui  se  fait 
sentir  en  urinant  au  périnée,  ou  plus  en  arrière,  est 
si  vive  , que  le  malade  craint  de  rendre  les  urines , 
en  même  temps  qu’il  y est  très-fréquemment  sollicité 
par  une  titillation  fatigante  et  incommode  qui  se  fair 


sentir  au  col  cle  îa  vessie  et  à l’anns  , il  a une  envie 
perpétuelle  cle  lâcher  de  l’eau  , tandis  cpi’il  ne  peut 
en  rendre  à la  lois  cpie  c[uelc|ues  gouttes  brûlantes. 
Tout  le  canal  de  l’urètre  est  gonflé  et  dans  un  état 
de  tension  5 le  malade  a des  érection  fréquentes , et 
il  ressent  des  douleurs  lancinantes  le  long  de  ce  canal 
par  le  périnée  juscpi’à  l’anus  ; il  ne  peut  long-temps 
se  tenir  debout  ni  rester  assis.  Dans  cet  état  , le  gon- 
flement des  glandes  de  l’urètre  obstrue  souvent  le 
passage  de  l’urine  cjui  sort  en  petit  filet  ou  bifurquée  5 
et  si  en  même  temps  l’écoulement  virulent  diminue 
considérablement  ou  s’arrête  totalement  y il  survient 
souvent  une  suppression  totale  d’urinej  causée  par  une 
constriction  ou  une  inflammation  du  col  de  la  vessie, 
ou  par  un  gonflement,  ou  une  véritable  inflammation 
de  la  glande  prostate  et  des  autres  parties  voisines. 

Dans  d’autres  cas  , il  sort  de  l’urètre  des  filets  de 
sang  ou  même  du  sang  pur  , et  l’on  commence  à 
apercevoir  des  marques  évidentes  d’une  exulcération 
d’urètre  , cpii  est  bientôt  suivie  d’une  infection  géné- 
rale. 

Quelquefois  l’inflammation  de  l’urètre  devient  si 
forte  , cpi€!  la  surface  interne  de  cette  partie  , et  les 
orifices  des  glandes  cjui  la  tapissent  , ne  rendent 
aucune  sécrétion  , ce  qu’on  observe  aussi  quelcpiefois 
dans  l’inflammation  de  la  membrane  muc|ueuse  du 
nez  et  des  poumons  dans  les  grands  rhumes.  Tout 
écoulement  est  alors  arrêté.  C’est  cet  état  de  la  maladie 
cjue  cpielcjues  auteurs  ont  décrit  sous  le  nom  impropre 
de  gonorrhée  sèche  {^Gonorrhœa  sicca). 
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Après  que  ces  symptômes  ont  duré  avec  plus  on 
moins  cle  violence  ^ ou  qu’ils  ont  augmenté  pendant 
line  5 deux  ou  trois  sem aunes  j et  quelquefois  même  si:?t 
ou  sept,  selon  la  ditîérenoe  du  régime  ou  de  la  nié- 
tliode  employée,  ils  oommencent  à diminuer  peu  à 
peu.  La  difiicuUé  et  les  fréquentes  envies  d’uriner 
ce^ssent  , les  érections  ne  sont  plus  douloureuses  , la 
matière  prend  plus  de  oonsistance  , elle  file  entre  les 
doigtsy  enfin  l’écoulement  disparoît  entièrement.  Dans 
d’autres  cas,'  et  plus  Ij’équemment , lés  symptômes 
îniiammatoires  disparoissent  par  degrés  j mais  l’écou- 
lement continue  pendant  des  semaines , des  mois  , et 
même  des  années  : c’est  ce  qui  constitue  la  maladie 
que  i’a.ppele  Bleiinorrliée  i^Blcnnorrhœa'). 

Quelquefois  les  symptômes  inflammatoires  de  la 
Bleiinorrliagie  disparoissent  peu  à peu  , en  laissant 
après  eux  , dans  l’urètre,  un  ulcère  , cjiii  ne  manque 
jamais  dpntretemr  un  écoiilement  opimàtre  et  icho- 
reux  , ou  véritablement  purulent  , et  d’occasionner 
l’inlèctioii  de  la  niasse  des  Immeurs  ; c’est  la  Blen- 
norrliée  compliquée  ou  ulcérée.  {Blennorrliœa  ccmpli- 
cata  J s.  ulcerosci  , .ç.  pyica^  ou  Fyuria'). 

Dans  d’autres  cas  , il  reste  un  rétrécisseïîient , une 
callosité  , ou  mie  excroissance  dans  l’urètre.  Quelque- 
fois encore  la  Blermorrliagie  syplnlitique  produit  , 
comme  je  l’ai  remarqué  ci-dessus,  pendant  le  plus  liant 
degré  de  i’infiammation , un  parapliimosis  dangereux 
et  mortel:  d’autrefois  une  tumeur  des  testicules,  un 
endurcissement  de  ces  parties  ou  de  quelques  glandes 
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ie  l’urètre  , ime  inflamiiiatioii  ou  une  tumeur  Sfjuir- 
heuse  de  la  glande  prostate  , avec  une  suppression 
.’urines  plus  ou  moins  complète  , plus  ou  jrioias 
.oulourpuse  et  dangereuse.  D'autres  l'oisenliii , quoifp.ie 
dus  rarement,  récoulement  supprimé  prodiiî!:  tout 
[’un  coup  une  surdité  parfaite,  ou  une  oplitlialmie 
les  plus  violentes  , ou  enfin  les  symptômes  de  la 
érolc  les  plus  manifestes. 

Cause  excitajLte. 

La  cause  excitante  de  la  Blennorrhagie  sypliillticpie 
!St  toujours  le  virus  spécilicpie  a.pplic|ué  à la  mem- 
)rane  miicpieuse,  ou  aux  orifices  des  conduits  excré- 
oires  des  glandes  mucpieuses  de  l’urètre,  ou  au  gland 
diez  les  hommes  , et  à la  surface  interne  des  parties 
génitales  chez  les  femmes.  Il  n’est  pas  toujours  né- 
cessaire , comme  beaucoup  de  malades  se  l’imaginent, 
l’introduire  la  verge  dans  le  vagin  pour  pouvoir  gagner 
me  chaude-pisse  ; le  contact  le'  plus  superficiel  de 
cette  partie  suffit  cpielcpiefois  pour  produire  cet  effet  5 
it  je  ne  doute  point  qu'en  allant  aux  commOvdités 
iprès  un  homme  affecté  de  cette  maladie  , on  ne 
f expose  à la  gagner  par  le  simple  attouchement  ou 
Irottement  du  bout  de  la  verge  contre  les  parois  sur 
Lin  endroit  où  il  y auroit  du  mucus  imprégné  de  ce 
virus.  Le  fluide  contagieux  appliqué  à quelques  par- 
ties du  corps  d'une  pex’sonne  same  , semble  cepen- 
dant agir  avec  plus  ou  moins  de  difficulté,  selon  la 
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différence  de  structure  j selon  l’irritabilité  plus  ou 
moins  grande  de  la  partie  , et  même  selon  la  consti- 
tution particulière  de  l’individu  5 car  nous  voyons  des 
personnes  cpii  s’exposent  à tous  les  dangers  de  l’infec- 
tion j sans  être  jamais  atteintes  d’aucun  mal  pendant 
toute  leur  vie.  Peut-être  l’action  plus  ou  moins  violente 
de  ce  virus  dépend-elle  aussi  cpielquefois  du  degré  plus 
ou  moins  grand  de  l’âcreté  ou  de  la  qualité  du  virus 
lui-même. 

D’après  mes  propres  observations  et  celles  de  plu- 
sieurs praticiens  recommandables  j il  n’est  pas  vrai  j 
comme  quelcpies  écrivains  l’ont  assuré,  cpie  la  chaude- 
pisse  ne  se  gagne  jamais  que  d’une  personne  actuelle- 
ment affectée  de  cette  même  maladie.  Une  femme 
donne  quelquefois  une  Blennorrhagie  sans  qu’il  y ait 
la  moindre  apparence  de  ce  mal  chez  elle. 

Cause  prochaine  de  la  Blennorrhagie. 

Le  virus  syphilitique  , comme  toutes  les  autres 
substances  d’une  qualité  âcre , stlinulante  ou  irri- 
tante , appliqué  à la  surface  de  la  membrane  mu- 
queuse , ou  aux  orifices  des  glandes  muqueuses  , plus 
ou  moins  irritables,  les  irrite  , en  augmente  la  sécré- 
tion , change  en  même  temps  la  consistance  et  la 
couleur  du  fluide  sécrété , et  produit  de  la  rougeur  et 
de  la  chaleur  avec  une  tension  douloureuse  dans  la 
partie,  c’est-à-dire  une  inflammation  locale , que 
plusieurs  auteurs  nomment  aussi  inflammation  super- 
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Lcielle  ou  crysipélateiise  {^Phlogosis  erythema.  Cullen), 
Cependant , dans  qiiekpics  cas  plus  graves  , le  virus 
iroduit  une  excorialioii , ou  même  un  vérital)le  ulcère 
.ans  la  partie  affectée  j et  un  écoulement  purnlent 
Pyuri(i').  La  matière  (|ui  s’écoule  par  l’effet 'de  Tir- 
itation  , participe  toujours  de  la  nature  du  virus 
ypliilitique  J et  conséquemment  elle  est  contagieuse. 

Siège  de  la  Blennorrhagie  syphilitique. 

Le  siège  de  la  Blennorrhagie  syphiliticpie  dans  les 
loinmes  , lorsqu’elle  procède  immédiatement  d’un 
oït  impur  , est  toujours  placé  à très-peu  de  distance 
le  l’orifice  de  l’urètre  j sous  le  frein  ^ à cette  partie  de 
:e  canal  où  l’on  remarque  une  dilatation  ^ nommée 
)ar  quelques  auteurs  la  fosse  jiaviculaire.  Là  il  occupe 
es  conduits  excréteurs  d’une  ou  de  deux  glandes  mu- 
pieiises  qu’on  appelé  , d’après  le  nom  de  celui  qui 
es  a découvertes  j lacunœ  mucosœ  JS'Iorgagni.  Toutes 
es  Blennorrhagies  qui  ont  leur  siège  plus  avant  dans 
’urètre  , dans  la  courbature  de  la  verge  j dans  le 
jeru  montanum  j dans  le  col  de  la  vessie  ^ ou  dans  la 
ressie  même  j sont  dues  à un  mauvais  traitement , 
)U  à quelque  cause  qui  a arrêté  ou  supprimé  l’écou- 
ement  primitif:  ou  bien  elles  doivent  leur  origine, 
soit  à une  cause  interne , soit  à une  matière  âcre  dé- 
posée de  la  masse  du  sang. 

Quelquefois , par  le  progrès  naturel  de  la  maladie , 
£t  plus  souvent  pai'  les  fautqs-  commises  par  le  ma- 
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lade  , ou  par  Peffet  des  remèdes  mal  appropriés  , 
rirritatioii  et  l’inflammation  sont  sujettes  à changer 
de  place  : elles  occupent  alors  souvent , à la  première 
courbure  de  la  verge  , i’oniice  d’une  glande  mucpieuse 
qui  s’ouvre  dans  cet  endroit  : d’autres  fois  elles  oc- 
cupent plus  bas  les  orifices  des  conduits  excréteurs 
des  deux  glandes  j appelées  du  nom  de  celui  qui  les 
a découvertes  j les  glandes  de  Cowper.  Quelquefois 
encore  elles  occupent  ^ soit  la  protubérance  qui  couvre 
les  orifices  des  vésicules  séminales  ^ et  qu’on  appelé 
le  verii  montanum  ou  caput  gallinaginis  y soit  les  orifices 
de  la  glande  prostate  ^ qui  s’ouvrent  à l’entour  du 
'vem  montanuvi  ; 011  les  voit  aussi  occuper  plus  en 
arrière  la  glande  prostate  ou  le  coi  de  la  vessie  même. 

Dans  le  premier  cas  y la  douleur  et  l’ardeur  en  uri- 
nant se  font  sentir  sous  le  frein  5 dans  le  second  ces 
symptômes  ont  lieu  à la  première  courbure  de  la 
verge  : dans  le  troisième  y les  douleurs  et  l’ardeur  ont 
leur  siège  dans  le  périnée  : dans  le  quatrième  , le 
canal  déférant  et  répididyme  sont  affectés  5 daiis  le 
cinquième  et  le  sixième  y la  douleur  et  les  autres 
symptômes  sont  principalement  sentis  vers  l’anus  5 
souvent  alors  il  y a une  suppression  totale  d’urine. 

Dans  quelques  cas  , ^ a la  vérité  bien  plus  rares  5 le 
virus  ou  la  matière  contagieuse  ne  pénètre  pas  pendant 
le  coït  dans  l’urètre  , mais  y appliqué  au  bout  de  la 
verge  y il  se  fixe  à la  couronne  dm  gland  y et  en  y 
irritant  les  conduits  excréteurs  des  glandes  sébacées  y 
produit  un  écoulement  qu’on  a nommé  Gonorrhée  du 
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gî<md  J et  que  j’appelie  Bleuiioirliagie  du  gland  {^Blen- 
norrhagia  brJarii^, 

Je  parierai  dans  le  cliajntre  vSnlvant  du  siège  , des 
syrnptonies  et  des  progrès  de  la  BlennorrJiagie  syphili- 
tique dans  les  feinrnes. 

Les  praticiens  niodernes  ont  bien  observé  que  dans 
les  soi-disant  gonorrhées  virulentes  des  femmes  il  ii’y 
avoit  presque  jamais  ^ ou  du  moins  très-rarement^ 
des  ulcères  aux  parties  affectées  j il  étoit  donc  bien 
naturel  d’en  conclure  qu’il  n’y  en  avoit  pas  non  plus 
dans  la  même  maladie  chez  les  hommes.  Mais  le 
préjugé  général , contraire  à cette  opinion  , étoit  si 
enraciné  dans  la  tête  des  praticiens  j que  ni  cette 
analogie  , ni  les  conclusions  tirées  de  la  dissection  de 
plusieurs  cadavres  par  le  célèbre  JMorgagni  ( i ) j ne 

(i)  Dans  le  livre  de  Morgagni , de  sedihus  et  causis 
morhorum  , si  instructif  à tous  égards  , nous  trouvons  les 
observations  de  plusieurs  dissections  de  cadavres  d’hommes 
qui , durant  leur  vie  , av oient  essuyé  plusieurs  Blennorrha- 
gies. Dans  un  grand  nombre , on  n’a  pas  même  trouvé  la 
moindre  cicatrice  à l’urètre  ; on  a vu  , dans  ceux  qui  étoient 
morts  après  avoir  beaucoup  souffert  des  suites  de  cette 
maladie,  des  rétrécissemens  d’une  ou  de  plusieurs  parties 
de  l’urètre  , plus  rarement  des  excroissances  ou  protubé- 
rances dans  ce  canal , quelquefois  des  ulcères , quelquefois 
des  cicatrices  d’anciens  ulcères  , ou  l’oblitération  des  con- 
duits des  glandes  muqueuses , la  glande  prostate  fongueuse 
ou  squirreuse  5 enfin  la  vessie  même  attaquée  ou  altérée  dans 
sa  structure. 
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pouvoient  vaincre  l’opinion  que  par-tout  où  il  y a écoü~ 
lement  de  matière  puriforme , il  y a un  ulcère.  Il  est 
à espérer  que  cette  erreur  se  dissipera  , sur-tout  quand 
l’observation  directe  et  précise  du  feu  docteur  Stoll 
sera  plus  généralement  connue.  En  ouvrant  dans  tout© 
sa  longueur  l’urètre  d’un  homme  mort  dans  l’iiôpital  ^ 
pendant  qu’il  étoit  attaqué  de  ce  qu’on  appelle  une 
chaude-pisse  vénérienne  5 on  trouva  la  surface  interne 
plus  rouge  que  dans  l’état  naturel  5 deux  des  vaisseaux 
lymphatiques  étoient  blancs  et  si  enflés  ^ qu’ils  étoient 
devenus  visibles  à l’œil  nudj  une  matière  puriforme 
suintoit  à travers  la  membrane  interne  de  l’urètre  ^ 
particulièrement  dans  la  fosse  naviculaire  où  étoit  le 
siège  de  la  maladie  : mais  il  n’y  avoit  pas  la  moindre 
apparence  d’ulcère  ou  même  d’excoriation.  Plusieurs 
praticiens  qui  ont  les  progrès  de  l’art  autant  à cœur 
que  moi  j ont  confirmé  ce  fait  par  des  dissections  de 
cadavres  5 et  ont  vu  les  mêmes  effets  du  virus  dans 
le  même  endroit  j ou  plus  avant  dans  l’urètre. 

De  tout  ce  que  je  viens  de  dire,  je  crois  pouvoir 
avancer  avec  assurance , comme  des  faits  positifs , les 
points  suivans  : 

i®.  La  Blennorrhagie  est  une  inflammation  locale, 
qui  par  conséquent  n’affecte  que  rarement  le  système 
entier. 

2.0.  C’est  une  erreur  de  croire  que  l’écoulement 
provient  d’un  ulcère  dans  l’urètre.  Sur  cinquante 
Blennorrhagies  venant  à la  suite  d’une  copulation 
contagieuse  , il  n’y  en  a peut-être  pas  une  où  il  se 


trouve  un  véritable  ulcère.  La  maladie  est  simple- 
jiierit  une  iiiflamination  érysipélateuse  ou  supej’iicielje 
de  la  membrane  interne  et  des  lacunes  mucpieuses  y 
ou  des  orifices  excrétoires  des  glandes  de  l’uiètre  chez 
les  hommes , ou  de  la  membrane  interne  des  grandes 
lèvres , des  nymphes  ou  du  vagin  chez  les  féru  mes. 
On  peut  comparer  ce  mal  assez  exactement  à Tin- 
llammation  qu’éprouve  dans  les  rhumes  la  mcmbraiKi 
muqueuse  du  nez  et  des  poumons. 

3®.  La  matière  de  l’écoulement , quoiqii’en  appa- 
rence purulente  y n’est  pas  un  véritable  pus  y moins 
encore  du  sperme  ou  de  la  semence  corrompue  , 
comme  plusieurs  médecins  et  beaucoup  de  malades 
ce  l’imaginent.  Nous  voyons , d’après  ce  cpi’oii  vient 
de  dire  dans  l’introduction  y que  SerapioTi  et  tous  les 
autres  auteurs  anciens  y principalement  les  Arabes  y 
ont  raisoim-é  sur  cet  objet  à peu  près  comme  presque 
tous  les  médecins  de  l’Europe  raisonnoient  encore  il 
y a quinze  ou  vingt  ans.  Voyant^  un  écoulement 
d’une  matière  puriforme  par  Furètre  , ils  ont  cons- 
tamment supposé,  et  prononcé  sans  hésiter,  que  cette 
matière  étoit  de  la  semence  corrompue,  ou  du  véri- 
table pus  provenant  des  ulcères  internes  de  l’urètre. 
Cependant  ce  n’est  généralement  que  du  mucus  sécrété 
en  plus  grande  quantité  que  dans  Fétat  naturel  , 
et  altéré  dans  sa  couleur  et  dans  sa  consistance  par 
le  virus  acre  appliqué  à ces  parties  , précisément 
comme  cela  arrive  avec  le  mucus  sécrété  du  nez  pen- 
dant ce  qu’on  appelle  un  rhume  de  cerveau.  Ce  fait 
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établi  5 on  ne  sera  plus  surpris  si , après  une  évacua- 
tion aussi  abondante  cpie  celle  qu’on  observe  souvent 
clans  les  chaude  - pisses  5 les  malades  , au  bout  de  plu- 
sieurs semaines  ou  mois  j se  trouvent  si  peu  af'foiblis. 
Car  si  la  matière  évacuée  étoit  du  vrai  pus  ou  de  la 
semence  9 nous  trouverions  certainement  que  la  con- 
stitution et  les  forces  seroient  , dans  les  Blennorrha- 
gies en  général  j bien  plus  essentiellement  altérées. 

4®.  J’ai  dit  J pour  caractériser  la  nature  spécifique 
de  la  Blêmi orrliagie  syphilitique  , et  pour  la  distin- 
guer avec  plus  de  précision  de  toutes  les  Blennorrha- 
gies provenant  des  autres  causes  , que  cet  écoulement 
est  produit  par  une  irritation  que  le  virus  syphilitique 
exerce  sur  la  partie  affectée. 

Comme  ces  différentes  assertions  sont  de  la  plus 
grande  importance  pour  les  malades  aussi  bien  que 
pour  les  praticiens  , et  qu’elles  ont  été  révoquées  en 
doute  par  plusieurs  auteurs  modernes  , il  me  paroît 
nécessaire  d’approfondir  cet  objet,  d’autant  plus  que 
tout  ce  que  j’ai  avancé  se  trouve  conhrmé  par  des 
raisonnemens  très-solides , et  par  un  grand  nombre  de 
faits  nouveaux  que  je  vais  exposer  ici. 

Des  théoriciens  ont  nié  que  les  Blennorrhagies  pro- 
venantes d’une  cohabitation  impure  fussent  produites 
parle  virus,  immédiatement  appliqué  à la  cavité  de 
Furètre.  Ils  ont  soutenu  que  le  virus  étoit  absorbé  par 
les  vaisseaux  lymphatiques  du  gland  , pour  être  en- 
suite déposé  à la  fosse  naviculaire  sous  le  frein.  Je 
réponds  que , si  une  pareille  absorption  avoit  réelle- 
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ment  lieu , nous  ne  mancpierions  pas  d’observer  sou- 
vent des  Bleiinorrliagies  originelles  ou  pilmltives 
dont  le  siège  seroit  plus  eu  amère  dans  la  cavité  de 
l’urètre  *,  au  lieu  cpi’on  n’en  a peut-être  pas  un  exem- 
ple. J’ai  observé  constamment  que  le  siège  des  écou- 
lemeiis  qui  viennent  à la  suite  d’une  coliabitation  ou 
d’un  contact  immédiat,  étoit  toujours,  dans  l’origine, 
dans  les  lacunes  muqueuses  de  Morgagni  , sous  le 
frein  5 et  que  celles  qui  se  trouvoient  avoir  leur  siège 
à la  courbure  de  la  verge , ou  plus  en  arrière  dans  la 
canal  de  l’urètre  , dans  les  glandes  de  Cowper  , etc.  , 
n’occupoient  jamais  , d’après  des  observations  bien 
précises  et  multipliées  , ces  dernières  places  au  com- 
mencement de  la  maladie , ou  bien  provenoient  d’une 
cause  interne.  Ce  qu’on  a dit  de  l’impossibilité  de 
cette  application  immédiate  du  virus  à l’intérieur  de 
l’urètre  , parce  que  son  orifice , étant  exactement  fer- 
mé pendant  l’érection  , ne  peut  par  conséquent  en 
permettre  l’introduction  , ne  paroît  fondé  que  sur 
une  théorie  vague  et  illusoire.  Il  est  donc  plus 
probable  que  la  Bleimorrliagie  qui  vient  à la  suite 
d’un  coït  ou  contact  impur , est  due  à un  viims  ou  à 
une  matière  acre  appliquée  immédiatement  à l’ori- 
fice de  l’urètre  , d’où  il  est  après  absorbé , ou  , si  je 
puis  m’exprimer  ainsi  , pompé  dans  la  cavité  de  l’u- 
rètre jusqu’à  la  fosse  naviculaire  , où  il  rencontre  les 
premières  glandes  muqueuses. 

Le  second  point  que  je  veux  combattre  est  l’hy- 
pothèse avancée  en  dernier  lieu  , sur  la  nature  de  la 
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Blennorrhagie  011  gonorrhée , par  quelques  auteurs 
anglais.  Voyant  que  des  écoiilemens  des  parties  géni- 
tales avoient  quelquefois  lieu  sans  la  moindre  pro- 
habilitë , ou  même  dans  l’impossibilité  d’une  infection 
syphilitique  J ils  ont  prétendu  que  le  virus  qui  produit  la 
gonorrhée  n’étoit  pas  le  même  que  celui  qui  produit  les 
chancres  ou  la  vérole  ^ et  que  le  virus  y ou  cette  matière 
âcre  qui  produit  les  chaude  - pisses  y est  généralement 
et  toujours  d’une  nature  dilFérente  du  virus  syphili- 
tique "y  en  un  mot,  iis  ont  soutenu  qu’il  n’y  a pas  de 
gonorrhées  syphilitiques  ou  vénériennes  proprement 
dites  , et  que  par  conséijueiit  l’existence  d’une  Elen- 
îiori'hagie  syphilitique  n’était  fondée  qu’en  théorie. 
Ils  prétendent  que  le  virus  qui  cause  les  chaude- 
pisses  ne  produit  jamais  ni  chancres  ni  aucun  symp- 
tôme syphilitique  dans  la  masse  générale,  et  que  la 
Blennorrhagie  syphilitique  est  par  conséquent  une 
^maladie  imaginaire. 

Je  réponds  à cela  que  quoiqu’il  ne  soit  pas  très-fré- 
quent de  voir  des  chaude  - pisses  produire  la  vérole  , 
il  n’est  cependant  pas  très  - rare  , sur  - tout  dans  les 
grandes  villes  , de  voir  des  Blennorrhagies  suivies  des 
symptômes  de  la  vérole.  J’en  ai  vu  cerLainement  plu- 
sieurs exemples , sans  qu’il  y ait  eu  la  moindre  appa- 
rence de  chancres  ni  aux  cuisses  ni  aux  parties  géni- 
tales : et  je  ne  doute  pas  que  beaucoup  de  praticiens 
attentifs  n’aient  dû  observer  la  même  chose.  Ces  acci- 
cleiis  s’observent  principalement  après  des  Blennorrha- 
gies dont  les  symptômes  sont  plus  violens  que  de  cou- 
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lumej  ou  dans  lesquelles  la  surface  airectée  éloit  d’ime 
grande  étendue.  Par  cette  dernière  raison,  ils  ont  lieu 
plus  souvent  chez  les  feinines  que  chez  les  hommes  (i). 
Mais  de  toutes  les  Blennorrhagies  syphilitiques  accom- 
pagnées d’ulcères  dans  l’urètre  que  jVi  eu  occasion  de 
traiter , je  n’en  ai  pas  vu  une  seule  qui  ne  lut  suivie 
des  symptômes  de  la  vérole  , et  de  la  vérole  très^ évi- 
dente. Ce  qui  fait  que  les  Blennorrhagies  donnent 
rarement  lieu  à la  vérole , c’est  qu’en  général  , dans 
la  Blennorrhagie,  le  virus  syphilitique  étant  appliqué 
à l’urètre , n’y  produit  qu’une  inflammation  superfi- 
cielle , et  y cause  rarement  des  excoriations  ou  des 
ulcères  qui  donnent  lieu  à l’absorption  du  virus  dans 
la  masse  du  sang.  En  effet , la  membrane  muqueuse 
de  ce  canal  est  défendue  par  une  grande  quantité  de 
mucus , dont  la  sécrétion  est  encore  augmentée  à un 
degré  considérable  quand  ces  parties  se  trouvent  ex- 
posées à une  irritation  quelconque  : or,  tant  que  le 
mucus  est  sécrété  aussi  abondamment  , le  virus  est 
délayé  , les  parois  de  l’urètre  sont  défendus , et  par 
conséquent  la  formation  d’un  ulcère  empêchée.  Mais 
si  cette  sécrétion  vient  à être  diminuée , soit  par  la 
violence  de  l’irritation  , soit  par  toute  autre  cause  , 
telles  que  des  injections  ou  des  remèdes  contraires  à 


(1)  Je  traite  dans  ce  moment  trois  femmes  qui,  toutes 
après  des  Blennorrhagies  mal  traitées  , ont  aux  amyg- 
dales des  ulcères  syphilitiques  , qui  commencent  à dispa- 
raître par  l’usage  interne  du  mercure. 
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la  maladie  j je  soutiens  , d’après  des  obsei-vations  ré- 
pétées 5 que , sur  dix  cas  pareils  j il  y en  aura  neuf 
dans  lesquels  l’excoriation  ou  l’exulcération  de  l’urètre 
s’ensuivra  j et  produira  la  vérole  aussi  certainement 
que  peuvent  la  produire  les  ulcères  syphilitiques  situés 
en  tout  autre  endroit  du  corps. 

Si  entre  le  prépuce  et  le  gland  il  y avoit  mie  sé- 
crétion de  mucus  aussi  abondante  que  dans  l’urètre  , 
les  ulcères  y seroient  tout  aussi  rares  qu’ils  le  sont 
dans  l’urètre.  Dans  le  cas  où  le  virus  syphilitique 
occupant  la  couronne  du  gland  y excite  une  sécré- 
tion de  mucus  plus  abondante  qu’à  l’ordmaire  , on 
n’y  observe  point  d’ulcères  , mais  bien  une  tumeur 
considérable  y accompagnée  d’un  écoulement  copieux 
de  mucus  puriforme  ^ et  semblable  à celui  qui  a lieu 
dans  les  Blennorrhagies  de  l’urètre.  C’est  d’après  cette 
ressemblance  qu’on  a donné  à cette  maladie  le  nom  de 
fausse  gonorrhée  , auquel  j’ai  substitué  celui  de  Blen- 
norrhagie du  gland. 

La  même  chose  s’observe  chez  les  femmes , et  par 
îa  même  raison  : rarement  leur  trouve-t-on  ries  chan- 
cres dans  le  vagin  ^ qui  se  trouve  toujours  abreuvé 
de  mucus  5 elles  en  ont  plus  souvent  aux  nymphes , 
et  très-fréquemment  aux  grandes  lèvres.  \ 

Les  partisans  de  cette  opinion  soutiennent  aiilsi  j 
d’après  le  même  principe  j que  le  virus  de  la  gonor- 
rhée ou  chaude-pisse  ne  prodint  jamais  de  chancres^ 
et  que  le  virus  des  chancres  ne  produit  jamais  de 
chaude -pisses.  D’après  cette  assertion  ^ une  personne 
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f|iil  a (les  cljancres  ne  coiiiTiiiimcjiie  que  des  cliancres  5 
et  celle  qui  a la  cliaiulc-pisse  ne  peut  coniniuniquei- 
que  cette  dernière  maladie,  .le  ne  disconviens  pas  ([ue 
cela  n'arrive  souvent  ainsi  5 mais  des  observations 
fréquentes  m’ont  prouvé  également  c[ue  cette  asser- 
tion est  bien  loin  d’étre  généralement  fondée.  Je 
connois  beaucoup  de  cas  où  des  malades  affectés  de 
cbaude  - pisse  J sans  aucun  ulcère,  commiiniquoient 
des  cliancres,  et  réciproquement.  Il  n’arrive  malbeu- 
rensenient  que  trop  souvent  qu’une  prostituée,  atta- 
quée d’une  maladie  syphilitique  aux  parties  génitales, 
donne  à un  homme  la  chaude-pisse,  et  à l’autre  des 
chancres  , et  à un  troisième  tous  les  deux  à la  fois. 
Souvent  les  chancres  paroissent  dans  le  cours  ou  vers 
la  lin  de  la  Blennorrhagie  : quelquefois  l’écoulement 
bleniiorrhagique  survient  aux  ulcères , et  même  après 
que  ces  derniers  sont  guéris  5 d’autres  fois  enliii  011 
les  voit  paroître  l’un  et  l’autre  à la  fois. 

Un  autre  fait  semble  encore  démontrer  cette  vérité. 
C’est  que  si  un  homme  attaqué  de  la  chaude-pisse  ne 
prend  pas  soin  de  tenir  le  gland  et  le  prépuce  bien 
propres , il  lui  survient  très-souvent , même  quelque 
temps  après  que  l’écoulement  est  considérablement 
diminué  , il  lui  survient  , dis -je  , des  chancres  ou 
ulcères  syphilitiques  qui , à la  lin , produisent  des  bu- 
bons ou  d’autres  symptômes  véroliques , dont  on  ne 
peut  raisonnablement  rapporter  la  cause  qu’à  la  même 
matière  qui  a produit  la  chaude  - pisse.  C’est  là  une 
des  principales  considérations  qui  , dans  toutes  les 
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Blennorrhagies , nous  doivent  faire  insister  sur  le  pré- 
cepte d’entretenir  exactement  la  propreté  du  gland  et 
du  prépuce. 

Les  observations  que  je  viens  de  faire  sont  confir^ 
niées  par  une  expérience  directe  du  docteur  Harrison  y 
qui  J par  son  génie  et  par  ses  essais , a si  bien  mérité 
de  cette  branche  de  Part  qui  lait  le  sujet  de  ce  traité. 
Ayant  introduit  dans  P urètre  la  matière  prise  d’un 
ulcère  syphilitique  du  glandy  il  a produit  par  ce  moyen 
une  Blennorrhagie. 

Je  sais  bien  que  dans  un  ouvrage  récemment  publié 
à Londres  on  a nié  ces  faits , et  qu’on  a mis  en  doute 
la  possibilité  que  la  matière  d’une  Blennorrhagie , ou 
des  chancres  mêmes  j prise  et  appliquée  sur  un  autre 
endroit  du  corps  du  même  malade , produisit  jamais 
d’ulcères.  Le  même  auteur  attribue  5 d’après  ce  même 
principe  j la  chande-pisse  et  les  chancres  qui  attaquent 
à la  fois  la  verge  du  même  homme  , à deux  poisons 
ou  acrimonies  de  nature  différente.  Mais  je  dois  re» 
garder  ces  assertions  comme  hasardées  j tant  qu’on  ne 
les  aura  pas  appuyées  sur  des  faits  et  des  observa- 
tions exactes  et  répétées. 

Pour  prouver  que  le  virus  qui  produit  la  chaude- 
pisse  n’est  pas  le  même  que  celui  qui  donne  la  vérole  j 
l’on  a aussi  avancé  que  le  mercure  ne  c'ontnhuoit  jamais 
a la  guérison  de  la  chaude-pisse,  et  que  toutes  les  chaiide- 
pisses  poiivoient  se  guérir  sans  employer  le  mercure. 

Je  conviendrai  qu’il  est  vrai  et  constaté  par  des  faits 
bien  avérés,  que  non  seulement  beaucoup  de  chaude- 
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pisses  se  guérissent,  mais  que  la  plupart  peuvent  se 
guérir  et  devroient  même  être  traitées  sans  mercure. 
J’en  ai  vu  des  centaines  d’exemples  lueii  constatés. 
La  nature  guérit  souvent  seule  celte  maladie,  si  nous 
la  laissons  faire,  sans  la  troubler  dans  ses  opérations  ^ 
et  je  connois  plusieurs  cas  où  , sans  aaicun  remède 
quelconque  , par  l’usage  de  l’eau  simple , la  gonor- 
rhée virulente  a disparu  , comme  on  observe  à l’égard 
des  rhumes  de  cerveau. 

La  sécrétion  du  mucus  de  l’urètre  est  augmentée 
par  l’irritation  excitée  par  l’âcreté  du  virus  , de  la 
même  manière  que  la  sécrétion  des  larmes  se  trouve 
l’être  lorsqu’un  corps  étranger  tombe  dans  l’œil  et 
irrite  cette  partie  tendre  : avec  cette  seule  difléreiice 
que , dans  le  premier  cas , le  corps  irritant  est  un  sti- 
mulus chimique  , dans  le  dernier  , un  stimulus  mé- 
canique. Cette  sécrétion  abondante  du  mucus  sert  à 
délayer  le  virus  aussi  efficacement  que  pourr oient  le 
faire  tous  les  remèdes  que  l’art  emploieroit.  Le  virus 
est  ainsi  non  seulement  délayé , mais  aussi  porté  en 
partie  hors  du  corps  par  l’écoulement  continuel  du 
mucus  qui  lui  sert  de  véhicule  5 et  la  pratique  mo- 
derne , par  l’usage  des  médicamens  inucilagineux  ou 
huileux  , internes  ou  externes  , n’a  d'autre  but  que 
d’aider  la  nature  dans  cette  opération  salutaire. 

Il  est  donc  hors  de  doute  que , dans  ce  cas  , et 
principalement  quand  la  chaude-pisse  est  sans  symp- 
tômes très -graves  et  sans  ulcère  , on  peut  la  guérir 
radicalement  sans  employer  le  mercuj'e  : et  que  si  on 
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l’emploie , clans  des  cas  pareils , à l’intérieur  , il  ne 
produira  aucun  effet  sur  le  mal  local , non  pas  parce 
que  la  maladie  n’est  point  syphilitique  , mais  parce 
cjiie  ce  même  virus  se  trouve  placé  hors  de  la  circu- 
lation J et  par  consécj^uent  hors  de  son  action.  Mais 
il  n’en  est  pas  de  même  dans  les  Blennorrhagies  sy- 
philitiques j accompagnées  d’excoriations  ou  d’exulcé- 
rations. Car  l’expérience  journalière  nous  apprend  que 
les  écoulemens  de  cette  espèce  non  seulement  se  gué- 
rissent plus  promptement  et  avec  plus  de  sûreté  , si 
on  se  sert  du  mercure  j mais  encore  que  le  plus  sou- 
vent ils  sont  mcurahles  j si  on  néglige  d’en  faire  usage. 
L’expérience  nous  prouve  de  plus  cpie  les  écoulemens 
habituels  qui  suivent  ordinairement  ces  Blennorrha- 
gies , cèdent  souvent  avec  promptitude  à l’usage  du 
mercure  5 après  avoir  résisté  pendant  long- temps  à 
un  grand  nombre  d’autres  remèdes.  Je  puis  même 
assurer  que  jusqu’ici  nous  ne  coiinoissons  aucun  autre 
remède  plus  avantageux  dans  ces  cas  que  le  mercure. 

Nous  ne  contestons  donc  point  que  la  chaude-pisse 
ne  puisse  souvent  être  guérie  radicalement  sans  mer- 
cure J et  sans  qu’elle  soit  suivie  d’une  infection  géné- 
rale du  corps  : mais  l’on  se  tmmpe  gravement , et  il 
est  dangereux  de  le  persuader  aux  malades  j si  l’on 
croit  que  la  chaude  - pisse  ne  peut  jamais  produire 
la  vérole  , comme  l’a  soutenu  encore  dernièrement 
M.  Benj,  Bell. 

Plusieurs  exemples  m’ont  complètement  convaincu 
que  l’absorption  du  virus  a quelquefois  lieu  même  dans 
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2S  Blennorrhagies  syplhlltl([ues  simples  , snr  - tout 
)rsque  , par  vin  mauvais  traitement,  clics  occupent 
ne  tiès-grancle  éteiuliie  dans  riirètrc , ou  bien  lorsvpie 
iir  siège  est  très-avant  dans  ce  canal , et  partlculiè- 
îinent  près  de  la  vessie.  Chez  les  femmes  cet  accident 
)t  encore  plus  commun.  Jhii  vu  d’autres  malades  dans 
scpiels  la  blessure  accidentelle  d’un  petit  vaisseau  san- 
ivin  de  l’urètre , par  l’application  mal-adroite  de  la 
îringue  ou  de  la  sonde  , a donné  lieu  à l’absorption 
U virus , lecpiel  a produit  par  la  sviite  dans  la  masse 
U sang  des  symptômes  syphilitiques  très  - évideiis  , 
lais  qui , quoique  jirovenant  d’une  gonorrhée  , ont 
^dé  très-promptement  au  mercure. 

Nous  pouvons  donc  conclure  que  , s’il  est  des  Blen- 
orrhagies  qui  se  guérissent  sans  mercure , il  en  est 
ussi , même  de  simples  , qui  exigent  l’usage  de  ce 
smède , et  qui  ne  peuvent  être  guéries  radicalement 
lie  par  lui. 

Comme  cette  matière  est  très-importante  , et  pour 
is  médecins,  et  pour  les  malades,  je  vais  rapporter 
uelques  observations  c[iie  j’ai  eu  occasion  de  faire  , et 
ni  mettront  ces  vérités  dans  un  plus  grand  jour. 

Je  pris  à l’âge  de  2,4  ans , pour  la  première  fois  , 
ne  chaude-pisse  sans  la  moindre  apparence  de  clian- 
res.  L’écoulement  ayant  été  imprudemment  arrêté 
>ar  l’usage  des  purgatifs , il  s’en  suivit  une  suppres- 
ion totale  des  urines.  Je  lis  appeler  un  chirurgien  de 
lies  amis , qui , me  voyant  hors  d’état  de  supporter 
dus  long  - temps  la  douleur  que  la  distension  de  la 


< 


'^8  CHAP.  î,  DÊ  LA  ÊI.  ElSrî!rOllS.HAGÏE 

vessie  me  causoit  j ent  recours  à la  sonde  : mais  l’ins- 
trument 5 parvenu  à rapproclie  de  la  vessie  j rencontra 
1111  obstacle  qui  l’cmpêclia  de  pénétrer  plus  avant  j 
quoique  le  cliirurgien  ne  négligeât  aucun  moyen  pour 
arriver  à son  but.  Après  avoir  attendu  quelques  mo- 
niens  j il  fit  une  nouvelle  tentative , mais  également 
sans  succès.  Comme  la  douleur  augmentoit , et  que 
l’accumulation  de  l’urine  faisoit  craindre  la  rupture 
de  la  vessie  y il  essaya  de  nouveau  y et  força  enfin  le 
passage  avec  le  moins  de  violence  qu’il  lui  fût  possible. 
Cet  effort  fit  sortir  quelques  gouttes  de  sang  de  l’u- 
rètre y et  fut  suivi  d’une  copieuse  évacuation  d’urine. 
Au  moyen  d’un  traitement  convenable,  je  fus  délivré 
en  peu  de  jours  de  ce  terrible  symptôme  5 l’écoule- 
ment reparut , et  au  bout  de  trois  semaines  je  crus 
être  radicalement  guéri.  Mais  quelques  semaines  après 
je  fus  éveillé  pendant  la  nuit  par  une  douleur  au  mi- 
lieu du  sternum,  que  je  pris  pour  une  douleur  rliu- 
matismale  : la  même  douleur  devint , au  bout  de 
quelques  jours  , plus  forte,  et  fut  acconipagnée  de  la 
tuméfaction  de  l’os  même.  Je  commençai  alors  à 
soupçonner  la  nature  du  mal  : j’eus  recours  au  mer- 
cure , et  je  me  trouvai  bientôt  soulagé  j je  fus  parfai- 
tement guéri  en  cinq  semaines  de  temps.  Je  demande 
maintenant  à tout  homme  impartial  qui  aura  réfféclû 
sur  cette  observation , s’il  n’est  pas  raisonnable  de 
croire  qu’en  forçant  le  passage  pour  la  sonde,  on  blessa 
quelque  vaisseau  , ce  qui  donna  lieu  à l’absorption  : 
ensorte  que  je  fus  infecté  dès  cet  instant,  et  ensuite 
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siK^ri  de  la  même  manière  que  si  riiifcclion  eût  eu 
ieu  par  le  m-oyen  d’un  cliancre. 

Üii  homme  d’environ  quaranle  ans,  qui  avoit  essiiyd 
mciennement  difléreiites  Ciennorrliagies  , dont  il  ne 
xmservoit  plus  aucun  reste  depuis  ciij(]  à six  ans,  en 
^agna  une  nouvelle.  Celle-ci  , d’après  son  récit  , étant 
lénigue  pendant  les  cinq  ou  six  premiers  jours  , ne 
ui  faisoit  pas  éprouver  beaucoup  de  douleurs  lors- 
pi’il  urinoit , et  ne  lui  en  causoit  presque  point  dans 
’érection.  Mais  alors  , après  avoir  fait  un  exercice 
riolent , il  sentit  plus  d’irritation  le  long  de  l’urètre , 
!t  sur  - tout  au  col  de  la  vessie.  Il  se  contenta  de 
)rendre  un  purgatif  mercuriel  et  de  se  frotter  chaque 
OLir  le  périnée  avec  de  l’onguent  mercuriel.  Les  symp- 
ornes  furent  presqu’eiitièrement  dissipés  au  bout  de 
mit  jours  5 il  ne  lui  restoit  qu’une  légère  douleur 
ourde  au  périnée.  Mais  le  mal  pour  lequel  il  vint 
ne  consulter  étoit  une  douleur  au  cartilage  xyphoïde , 
i vive  , qu’il  ne  poiivoit  pas  même  souffrir  aucun 
ttoucliement.  Je  lui  conseillai  de  continuer  encore 
tendant  quelques  jours  les  frictions  au  périnée  avec 
’onguent  mercuriel.  Lorsque  je  le  revis  , la  douleur 
l’étoit  pas  diminuée  : mais  , ayant  quitté  son  premier 
iége  , elle  ocenpoit  alors  le  milieu  du  sternum , et  il 
n avoit  été  tourmenté  sur-tout  pendant  la  nuit  pré- 
édente.  Je  lui  administrai  le  mercure  à rnitérieur, 
t il  lut  guéri  en  peu  de  temps. 

J’ai  répondu  jusqu’ici  aux  argiimens  dont  on  s’’est 
ervi  pour  prouver  que  le  virus  qui  produit  la  gonor- 
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rhée  est  différent  de  celui  qui  donne  la  vérole  5 OU 
en  d’autres  mots  , que  la  Bîennorrliagie  ne  procède 
jamais  d’un  virus  de  la  meme  nature  que  celui  qui 
cause  la  vérole  ou  maladie  syphilitique. 

Je  viens  à présent  à une  discussion  différente.  Pen- 
dant que  quelques  écrivains  anglais  raisonnoient  ainsi 
sur  la  nature  non  vénérienne  de  toutes  les  Blennor- 
rhagies , la  plupart  des  niédecins  et  chirurgiens  Iran- 
rais  soutenoient  et  soutiennent  encore  , en  grande 
partie  , une  opinion  tout-à-fait  opposée.  Selon  eux  , 
chaque  chaude-pisse  est  vénérienne  j ou  vient  du  meme 
virus,  qui,  absorbé  dans  la  masse  du  sang,  y produit 
la  vérole.  De  là  cette  routine  générale  de  prescrire 
un  traitement  mercuriel  , ou  cette  rage  , si  je  puis 
me  permettre  cette  expression  , de  donner  le  sublimé 
corrosif  à tous  les  malades  affectés  de  la  chaude-pisse. 

Le  même  scepticisme , éclairé  par  une  philosophie 
saine,  que  j’ai  apporté  à Fétude  de  la  médecine,  et 
qui  m’a  empêché  d’adopter  beaucoup  de  propositions 
avancées  par  des  professeurs  , m’a  rendu  très-réservé 
à admettre  en  médecine  des  propositions  générales  , 
et  m’a  fait  plus  particulièrement  douter  ici  de  la  vé- 
rité de  Finie  et  de  l’autre  des  assertions  précédentes. 
Je  me  suis  convaincu  que  les  partisans  des  deux  opi- 
nions ont  été  induits  en  erreur,  comme  il  n’arrive 
que  trop  souvent , par  un  petit  nombre  de  faits  qu’ils 
ont  eu  occasion  de  voir  de  près.  Ils  en  ont  tiré  une 
règle  générale  , qui  dans  la  suite  a été  adoptée  aveuglé- 
ment , de  part  et  d’autre , par  la  lior^e  des  praticiens 
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qui  préfèrent  une  routine  indolente  et  journalière  à 
une  application  pénible  de  soins  et  de  réflexions. 
Effectivement,  prétendre  cpie  le  virus  cpii  produit 
la  Blennorrhagie  n’est  jamais  sypliilitupie , c’est  dire 
que  le  virus  syphilitique  , appliqué  à l’urètre  et  au 
vagin  , n’est  pas  capable  d’y  produire  un  écoule- 
ment 5 c’est  à peu  près  la  même  chose  que  si  je  disois 
que  le  virus  qui  produit  des  ulcères  aux  parties  géni- 
tales des  deux  sexes  est  toujours  d’une  nature  sy- 
philitique , et  qu’aucune  autre  acrimonie  ou  matière 
âcre  ne  peut  jamais  produire  un  ulcère. 

Je  soupçonnois  depuis  long-temps  qu'il  existe  des 
Gonorrhées  ou  Blennorrhagies  qui  ne  sont  point  d’une 
nature  syphilitique  ou  vénérienne  : non  pas  que  j’en- 
tende parler  ici  de  la  véritable  gonorrhée  , ou  du  flux 
de  semence  , ni  de  l’écoulement  de  la  liqueur  des 
vésicules  séminales , ou  de  celle  de  la  glande  prostate  5 
mais  des  écoulemens  qui  ont  été  regardés  jusqu’ici 
comme  des  gonorrhées  ou  chaude-pisses  syphilitiques. 
Différentes  observations  ne  tardèrent  point  à con- 
firmer mes  soupçons.  J’avois  déjà  observé  dans  des 
chevaux  entiers  et  dans  des  jumens  , un  écoulement 
jaune-verdâtre  , par  les  parties  génitales  de  ces  ani- 
maux, sur-tout  dans  le  temps  qu’ils  entrent  en  cha- 
leur : j’avois  vu  cet  écoulement  durer  quelques  jours, 
et  cesser  ensuite  spontanément.  J’avois  fait  la  même 
remarque  dans  les  chiens , sans  qu’il  me  parût  que 
ces  animaux  souffrissent  beaucoup  de  cet  état.  Enfin 
j’avois  vu  que  des  enfans  des  deux  sèxes  essuyeiit 
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quelquefois  , pendant  la  deiititionj  par  les  parties  de  îâ 
génération  , un  écoulement  d’une  matière  puriforme 
en  tout  semblable  à une  soi-disant  gonorrliée. 

Dans  le  cours  d’une  pratique  toujours  attentive  et 
assez  étendue  5 j’ai  vu  plusieurs  malades  dont  les 
ecoulemeiis , quoique  très-ressemblant  en  couleur  , 
en  consistance  j et  par  les  autres  symptômes  , aux 
chaude-pisses  syphilitiques  j étoieiit  de  si  courte  durée  j 
qu’il  ne  me  paroissoit  pas  vraisemblable  qu’ils  fussent 
syphilitiques.  J’ai  vu  entre  autres  un  jeune  homme 
qui  à l’âge  de  dix-sept  à dix-huit  ans  eut  deux  ou 
trois  fois  des  écoulemens  qui  ne  pouvoient  pas  être 
syphilitiques:  car  il  n’avoit  jamais  vu  de  femme.  Ces 
écoulemens  durèrent  trois  ou  quatre  jours  j et  se  dis- 
sipèrent sans  qu’il  fit  aucun  remède. 

Dans  d’autres  cas  j les  symptômes  qui  accompa- 
gnoient  Técoulement  étoient  si  doux , ou  ils  étoient 
précédés  de  circonstances  telles  ^ qu’on  ne  pouvoit 
pas  les  attribuer  raisonnablement  à une  cause  sy- 
philitique. En  effet  j j’ai  connu  des  personnes  mariées 
qui  vivoient  dans  la  plus  parfaite  intelligence  ^ dont 
l’une  étoit  affectée  pendant  plusieurs  jours  d’im 
pareil  écoulement , sans  que  l’autre  s’apperçùt  du 
moindre  mal.  Etant  ^ par  ma  profession  j intime- 
ment lié  avec  quelques-unes  de  ces  familles  j je  me 
suis  convaincu  , non-seulement  que  les  deux  époux 
étoient  très-fidèlement  attachés  l’un  à l’autre  , mais 
que  leur  situation  à la  campagne  et  les  personnes 
qu’ils  fréquentoient  rendoient  une  infection  sypliili- 
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sinon  impossible  , au  moins  tout-à-fait  invrai- 
semblable. 

Un  des  médecins  les  plus  éclairés  de  l’Europe  y 
mort  depuis  peu  , avec  lequel  j’ai  été  lié  d’amitié  y 
ayant  lu  les  o]:>servalioiis  précédentes  , dans  la  pre- 
mière édition  de  ce  traité  y m’en  communicpia  un© 
précieuse.  Il  avoit  eu  dans  sa  jeunesse  plusieurs 
chaude -pisses  j dont  il  étoit  radicalement  guéri  de- 
puis plusieurs  années.  Il  se  maria  dans  la  suite  , et 
Tecut  très -lie LU  eux  avec  sa  femme  pendant  seize  ou 
dix-sept  mois.  A cette  époque  il  se  trouva  affecté  d’un 
écoidement  y accompagné  des  symptômes  ordinaires 
d’une  chaude-pisse.  Comme  il  n’avoit  rien  à se  re- 
procher j il  commença  par  soupçonner  sa  Temme  et 
il  exigea  qu’elle  se  soumît  à Line  inspection  et  à 
des  recherches  : mais  il  ne  découvrit  alors  ni  dans  la 
suite,  aucun  indice  de  maladie.  Les  symptômes  , après 
dix  ou  douze  jours  , se  dissipèrent  peu  à peu  d’eux- 
mêmes  chez  lui,  et  le  quinzième  jour  l’écoulement  avoit 
entièrement  cessé.  Le  même  accident  lui  est  arrivé 
deux  ou  trois  fois  depuis,  et  l’écoulement  n’a  jamais 
duré  au -delà  de  quelques  jours.  Sa  femme  a con- 
stamment joui  d\me  bonne  santé  jusqu’à  un  âge  très- 
avancé  , et  rien  n’a  troublé  cet  heureux  mariage  y 
dont  est  issue  une  nombreuse  postérité.  J'observe- 
rai seulement  que  cette  femme  est  morte  , à l’âge 
de  soixante-huit  ou  soixante-dix  ans  , d’un  cancer  à 
Vuterus  y qui  lui  étoit  survenu  depuis  environ  dix  ans. 

Pouvois-jenepas  être  convaincu  par  toutes  ces  obser- 
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vatioDs  réunies  , que  certaines  espèces  cl’écoulemens 
dévoient  leur  origine  à une  cause,  soit  externe,  soit  in- 
terne, différente  du  virus  syphilitique?  N’étoit-il  pas 
naturel  d’en  conclure  qu’un  virus  ou  stimulus  quel- 
conque, syphilitique  ou  autre , pourvu  qu’il  eût  assez  de 
force  ou  d’âcreté  pour  produire  une  irritation  , et  par 
conséquent  une  sécrétion  extraordinaire  du  mucus  de 
l’urètre  ou  du  vagin , pourvoit  bien  produire  un  écoule- 
ment semblable  à une  chaude-pisse  : de  même  que  , 
dans  les  rhumes  de  cerveau  et  de  poitrine  , l’action 
d’une  cause  , qui  est  certainement  différente  du  virus 
syphilitique  , produit  une  sécrétion  plus  abondante 
et  d’une  autre  couleur  que  celle  que  la  membrane 
muqueuse  du  nez  et  des  poumons  fournit  dans 
l’état  naturel.  Cependant , pour  mettre  cette  opinion  à 
l’abri  de  toute  objection  , et  pour  établir  solidement 
un  principe  dont  le  résultat  étoit  , selon  moi  , très- 
intéressant  pour  riiumanité  , et  spécialement  pour 
tout  médecin  philosophe,  je  ré|>olus  , en  lyBz  , de 
faire  sur  moi-même  une  expérience  décisive.  Je  me 
déterminai  à m’injecter  dans  l’urètre  une  portion 
d’une  liqueur  très-acre , et  à en  attendre  le  résultat. 

Dans  cette  vue  , je  pris  six  onces  dféau  , et  j’y 
ajoutai  autant  d’ammoniaque  ( alkali  volatil  causti- 
que ) , qu’il  en  falloit  pour  donner  à ce  mélange  une 
saveur  très-piquante  , et  comme  brûlante.  Je  fis  cette 
injection  à huit  heures  du  matin  , en  comprimant 
l’urètre  d’une  main  au  dessous  du  frein , pour  empê- 
cher la  liqueur  de  pénétrer  au-delà  , et  pour  qu’elle 


ou  GONORr.HÉE.  85 

se  portât  exactement  à l’endroit  qui  est  communé- 
ment le  siège  de  la  chaude-pisse  syphilitique.  Au 
moment  que  la  liqueur  touclia  l’intérieur  de  l’urètre  y 
j’éprouvai  une  douleur  si  insupportable,  que  je  ne  pus 
retenir  l’injection  au-delà  d’une  seconde  5 je  retirai 
malgré  moi  la  seringue  presqu’à  l’instant  de  l’injec- 
tion , et  la  liqueur  injectée  s’écoula  au  dehors.  Mais, 
quoique  la  douleur  eût  été  très -vive  pendant  un  demi- 
quart  d’heure  , je  résolus  de  faire  une  seconde  épreuve: 
elle  occasionna  la  douleur  la  plus  forte  que  j’eusse 
ressentie  de  ma  vie.  Ce]^)endaiit  , je  retins  l’injection 
près  d’une  minute  : la  douleur  devint  alors  si  cruelle , 
que  je  ne  pus  la  supporter  ]>lus  long-temps  , et  je 
retirai  la  seringue.  J’éprouvai  à l’instant  mie  forte 
envie  d’uriner  : mais  , comme  j’avois  rendu  l’urine 
par  précaution  avant  l’injection  , je  résistai  à ce 
besoin.  Je  m’étendis  sur  un  lit  de  repos  , et  j’attendis 
l’évènement  avec  patience.  La  douleur  étoit  si  vive 
qu’il  se  passa  près  d’une  heure  avant  que  je  fusse 
capable  de  me  remuer.  Je  m’amusai  ensuite  à lire 
pendant  le  reste  de  la  matinée  5 je  diiiai  comme  à 
mon  ordinaire , mais  je  me  couchai  de  bonne  heure. 
Je  fus  alors*  obligé  d’uriner  , ce  que  je  n’avois  pas 
fait  depuis  que  j’avois  injecté  la  liqueur.  Lorsque 
l’urine  parvint  à l’endroit  où  l’injection  avoit séjourné, 
j’éprouvai  une  douleur  cruelle  , moins  forte  cependant 
q*Lie  je  ne  m’y  attendois» 

Après  avoir  bien  dormi  la  nuit  , je  n’eus  rien  de 
plus  pressé  , le  lendemain  matin  à mon  réveil , que 
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d’examiner  la  partie.  Je  trouvai  une  évacuation  assez 
considérable  de  ruatière  puriforme  ^ de  la  même  coU" 
leur  jaune-verdâtre  que  celle  des  cliaude-pisses  viru- 
lentes ‘i  la  douleur  que  causoit  le  passage  des  urines 
étoit  alors  beaucoup  augmentée  , et  la  nuit  suivante 
mon  sommeil  fut  interrompu  par  des  érections,  invo- 
lontaires et  douloureuses.  Le  matin  du  jour  suivant  j 
l’évacuation  étoit  beaucoup  plus  abondante,  et  â peu 
près  de  la  même  couleur  , excepté  qu’elle  me  paroissoit 
un  peu  plus  verdâtre  : mais  la  douleur  que  j’éprouvai 
alors  en  urinant  étoit  si  cuisante  , que  j.e  résolus  de 
i’appaiser  en  injectant  un  peu  d’iiuile  d’amandes-douces 
tiède , ce  qui  me  soulagea  sur-le-cliamp.  L’écoulement 
continua  pendant  cinq  jours  , et  la  douleur  di- 
minuoit  d’une  manière  remarquable  pendant  cet 
intervalle.  Mais  , ce  qui  me  donna  beaucoup  d’in- 
quiétude , c’est  que  j’éprouvai  les  effets  d’une  autre 
inflammation  qui  s’établissoit  plus  avant  dans  le  canal 
de  l’urètre  , à un  endroit  où  je  n’avois  rien  senti 
auparavant  , et  jusqu’où  aucune  goutte  de  l’injection 
ne  pouvoit  avoir  pénétré.  Cette  nouvelle  inflamma- 
tion s’éten  doit,  à ce  qu’il  me  parut  , depuis  la  place 
où  la  première  s’étoit  bornée  , jusqu’à*  une  certaine 
distance  plus  avant  dans  le  canal.  Elle  fut  suivie 
d’un  écoulement  abondant  , accompagné  des  mêmes 
symptômes  qu’ auparavant  , et  dura  six  jours  , après 
lesquels  les  symptômes  furent  extrêmement  adoucis. 

Mais  quel  fut  mon  étonnement  , lorsqu’ après  ce 
temps  , je  sentis  très -distinctement  les  symptdmijs 


d.’une  nouvelle  iiillamniatioii  j qui  paroissoit  s’éten- 
dre depuis  les  limites  de  la  précédente  ^ vers  le  'vcriù 
montanum  , jusqu’au  col  de  la  vessie  , et  qui  fut  ac- 
compagnée d’une  ardeur  d’urine  , et  d’un  écoulement 
aussi  abondant  que  le  précédent  ! Pour  le  coup,  je 
fus  sérieusement  alarmé  : car  je  n’avois  pas  discon- 
tinué les  injections  avec  l’imile  d’amandes-douces  , 
trois  fois  par  jour.  Je  voyois  que  l’inflammation  qu’avoit 
d’abord  excitée  l’ammoniaque  se  commimiquoit  très- 
évidemment  d’une  partie  de  l’urètre  à l’autre  5 ce  qui 
me  faisoit  craindre  qif  il  ne  s’ensuivît  enfin  une  inflam- 
mation de  toute  la  surface  interne  de  la  vessie  j qui 
pouvoit  avoir  des  conséquences  dangereuses.  Je  de- 
meurai dans  cet  état , entre  l’espérance  et  la  crainte  y 
pendant  sept  à huit  jours  : mais  j’éyjrouvai  enfin,  à ma 
grande  satisfaction,  que  cette  inflammations’appaisoit 
par  degrés  , de  même  que  l’évacuation,  sans  s’étendre 
au-delà  de  l’urètre  ; et  je  fus  entièrement  délivré  de 
tous  les  symptômes  de  ces  trois  chaude -pisses  , comme 
je  puis  les  appeler  avec  raison , à la  fin  de  la  sixième 
semaine. 

On  peut  ajouter  aux  observations  , et  à l’expérience 
que  je  viens  de  rapporter,  un  fait  très-curieux,  que 
le  docteur  Oettinger  a consigné  , il  y a quelques  an- 
nées , dans  une  dissertation  publiée  à Tubingue.  Ce 
médecin  raconte  qu’une  personne  qui  avoit  avalé 
de  l’huile  d’olive  , dans  laquelle  une  certaine  quan- 
tité de  coton  rouge  de  Turquie  avoit  été  trempée  pen- 
dant quelque  temps , s'aperçut,  bientôt  après , d’im 
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écoulement  de  l’urètre  qui  avoit  toutes  les  apparences 
d’une  chaude-pisse.  Le  poivre , la  gomme-résine  de 
gayac  y de  certaines  bières  , produisent  souvent  des 
écouiemens  semblables. 

Il  suit  de  ce  fait  qu’il  y a des  substances  acrimo- 
nieuses qui  y prises  intérieurement , sont  capables  de 
produire  les  mêmes  symptômes  que  l’ammoniaque 
appliquée  extérieurement  y a produits  dans  mon  expé- 
rience. Je  crois  que  je  puis  en  tirer  y avec  un  très- 
grand  degré  de  probabilité , l’induction  que  le  virus 
soit  herpétique  soit  lépreux  y l’ichor  cancéreux  y ou 
d’autres  stimulus  appliqués  extérieurement  ou  inté- 
rieurement , peuvent  produire  le  même  effet , et  que 
ces  Blennorrhagies  ressemblent  parfaitement  aux 
chaude -pisses  produites  par  le  virus  syphilitique  j en 
convenant  néanmoins  que  , dans  quelques  cas  5 leurs 
symptômes  sont  plus  doux  et  de  plus  courte  durée. 
Cependant  , dans  l’expérience  tentée  sur  moi-même  , 
je  n’ai  pu  apercevoir  aucune  différence  entre  les 
symptômes  de  cet  écoulement  et  ceux  qui  accompa- 
gnent pour  l’ordinaire  les  Blennorrhagies  syphiliti- 
ques. Je  ne  doute  point  non  plus  qu’il  n’y  ait  des 
écouiemens  produits  par  ime  irritation  mécanique  y 
par  exemple  parie  coït,  ou  par  la  masturbation.  Je 
me  suis  aussi  convaincu  dans  le  cours  de  ma  pra- 
tique , que  beaucoup  de  ces  écouiemens  non-syphi- 
litiques dont  nous  venons  de  parler  sont  souvent 
également  contagieux , et  je  suis  très-porté  à croire  que 
les  chaude  - pisses  dont  plusieurs  auteurs  anciens 


ont  mention  appartiennent  à l’une  ou  à l’autre  de 
;es  espèces.  En  réunissant  toutes  ces  observations  ^ 
!t  les  inductions  (pie  j’ai  cru  être  en  droit  d’en  tirer  , 
’établirai  les  espèces  suivantes  de  Blennorrhagies  : 

lO.  La  Blennorrhagie  syphilitique  ^ produite  par  le 
drus  syphilitique  , soit  cju’il  soit  communiqué  par  le 
'oït  avec  une  personne  qui  en  est  afïectée  , ou  qu’il 
îoit  applicpié  par  un  contact  queîcon(j^ue  5 soit  enfin 
]u’il  soit  déposé  de  la  masse  du  sang  dans  l’urètre  j 
Dar  la  voie  de  la  circulation. 

Cette  maladie  est  ou  simple  ou  compliquée,  c’est- 
i-dirc  , sans  excoriation,  ou  accompagnée  d’ulcéra- 
don  dans  l’urètre  : dans  le  dernier  cas  , la  matière 
le  l’écoulement  est  souvent  un  véritable  pus  ou  une 
natière  ichoreuse.  {^Blennorrkagia  coniplicata  , seu 
ilcerosa  s.pyica.')  Cette  distinction  est  d’une  très-grande 
mportance  dans  la  pratique  , parce  que  la  Blennor- 
’hagie  avec  ulcère  exige  toujours,  pour  être  guérie  ra- 
licalement , l’usage  interne  du  mercure. 

2,0.  La  Blennorrhagie  herpétique  , lépreuse  , scorhu- 
"ique^  etc.  La  gonorrhée  dont  il  est  question  dans  le 
Léviticpie , ainsi  que  plusieurs  de  ces  gonorrhées  men- 
doiinées  dans  les  auteurs  qui  ont  écrit  avant  l’apparition 
le  la  vérole  en  Europe  , me  paroissent  devoir  être  ran- 
gées ici.  Le  virus  herpéti(|ue , etc.  se  jette  souvent , de 
nos  jours,  sur  le  système  utérin,  et  il  s’en  écoule  avec 
[e  sang  menstruel  5 ou  bien  il  produit  une  véritable 
Blennorrhagie  herpéticjue , etc. , quelquefois  contagieuse 
par  le  coit.  J’en  ai  vu  plusieurs  exemples  frappaiis. 
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3®.  La  Blennorrhagie  arthritique  ou  goutteuse^  prove- 
nant d’une  matière  goutteuse  , rejetée  de  la  niasse 
du  sang  dans  l’urètre.  Je  rencontre  fréc|uemment  j 
dans  la  praticpie,  des  cas  de  cette  espèce. 

4®.  La  Blennorrhagie  rheumatique  {Blejuiorrliagiarheu- 
matica  s,  catarrhalis').  Cette  espèce  de  Bleimorrliagie 
varie  < d’après  le  siège  qu’elle  occupe  dans  l’urètre  , 
dans  la  vessie  , dans  Tutérus  , dans  le  vagin  ou 
dans  le  rectum.  C’est  une  véritable  inflammation  ca- 
tarrhale de  ces  parties  , ressemblante , à tous  égards  , 
aux  inflammations  catarrhales  de  la  membrane  mu- 
tjueuse  du  nez  ou  des  poumons  j etc.  (i). 


(i)  Non-seulement  la  matière  goutteuse,  ou  la  matière 
ïlmmatismale  , mais  encore  toute  autre  matière  ou  cause 
irritante  , formée  dans  l’urètre  , la  vessie  , le  vagin  , la 
matrice  , le  rectum  , les  poumons  ou  déposée  de  la  masse 
du  sang  sur  ces  différentes  parties  , assez  âcre  pour  y 
produire  une  irritation  permanente  , accompagnée  d’une 
inflammation  de  leurs  membranes  mucpieiise^  , y excitera 
une  Blennorrhagie  ou  sécrétion  plus  ou  moins  abondante 
d’une  matière  puriforme  , rpii  a été  décrite  par  les  auteurs 
sous  différons  noms  , selon  cpie  tel  ou  tel  organe  étoit 
affecte.  C’étoit  tantôt  une  cystirrhagie  {cystirrhagia  s.  mor- 
hus  niucosus  vesicœ)  ^ tantôt  des  héraorrhoïdes  miif|iieuses  , 
tantôt  un  flux  cœliarpae  ( fluxus  cæliacus) , tantôt  des  fleurs 
blanches  ( leucorrhœa  sive  cachexia  uterina  ) , tantôt  un 
catarrhe  ou  ulcère  de  poitrine  ( phthisis  pituitosa)  , etc. 
Toutes  ces  mfladies  sont  autant  de  Blenno-rrhagies  ou 
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5^.  La  Blennorrkagie  produite  par  cpielcpie  sub- 
stance prise  intérieurement  , ou  appliquée  du  dehors 
à l’urètre  j si  elle  est  capable  par  son  acreté  ou  par 
sa  force  stimulante  d’irriter  et  de  produire  une  inflam- 
mation , et  un  écoulementde  l’urètre.  Les  écoulemens 
produits  par  le  poivre  , par  le  gayac  , ou  autres  sub- 
stances acres  , sont  de  cette  classe. 

60,  La  Blcjuiorrhagic  , à siimulo  mechanîco  , laquelle 
est  l’effet  d’un  effort  violent  dans  le  coït,  et  quelque- 
fois de  la  masturbation  ( Blennorrhagia  distortionis 

<70.  La  Blennorrhagie  sympathique.  Les  vaisseaux  lié- 
morrlioïdaux  gonflés  irritent  souvent  l’urètre  , la 
vessie , le  vagin  ou  la  matrice , et  vice  versa  , par 
sympathie  5 ou  même  ils  s’ouvrent  un  chemin  dans 
leur  cavité.  Idans  l’un  et  l’aut};e  cas  , ils  y causerikt 
un  écoulement  ct’une  matière  puriforme.  Il  paroit 
même  que  quelquefois  les  petits  vers  ( ascarides^  , par 
l’irritation  qu’ils  occasionnent  dans  le  rectum , peuvent 
donner  lieu  à un  écoulement  ou  une  Blennorrhagie 
des  parties  génitales. 

' La  Ble-finorrhagie  des  enfans  , qui  accompagne  quel- 
quefois la  dentition  ( Blennorrhagia  dentitionis  ) ^ ap- 
partient à cette  espèce. 


Blennori liées  véritables , différentes  seulement  à raison 
de  leur  siège , et  dont  la  nature  bien  connue , d’après  les 
principes  que  ]’ai  établis  dans  ce  chapitre , rendra  souvent 
la  guérison  sûre  et  facile  , au  lieu  que  jusqu’à  présent  on  la 
çroyoit  communément  ou  très- difficile  ou  même  impossible- 
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, Outre  les  causes  citées , il  y en  a peut-être  encore 
plusieurs  autres  j inconnues  jusqu’ici,  qui  produisent 
quelquefois  des  Blennorrhagies.  Je  sais  que  la  gomme- 
résine  du  Guajacum  officinale  , prise  intérieurement  ^ 
a produit  dans  quelques  hommes  un  écoulement  de 
l’iirètre  , parléutement  semblable  à une  Blennorrha- 
gie. L’usage  du  poivre  produit  quelquefois , comme 
on  me  l’a  assuré , le  même  elïét.  En  lavant  les  par- 
ties avec  de  l’eau  imprégnée  de  savon  ordinaire  , et 
plus  encore  en  injectant  de  cette  eau  après  le  coït  , 
il  s’ensuit  quelquefois  un  écoulement  avec  ardeur 
d’urine  , que  les  malades  ou  les  praticiens  prennent, 
nial-à-propos  , pour  ce  qu’on  appelle  une  gonorrhée 
virulente.  J’ai  observé  une  Blennorrhagie  du  gland  ^ 
produite  par  l’application  imprudente  de  l’eau  pha- 
gédénique  , et  j’ai  vu  plusieurs  fois  des  Blennorrha- 
gies produites  dans  les  femmes  par  les  injections 
faites  avec  le  même  remède. 

Toutes  ces  Blennorrhagies  doivent  être  soigneuse- 
ment distinguées  dans  la  pratique  : 

lo.  De  la  Blennorrhée  ^ ou  écoulement  de  l’urètre, 
qui  n’est  pas  accompagnée  de  symptêiiies  inflamma- 
toires , et  qu’on  appelle  communément  gonorrhée 
bénigne  ou  habituelle.  La  matière  des  Blennor- 
rhées  se  tire  en  filets  entre  les  doigts  , laisse  des^ 
taches  sur  la  chemise  qui  s’effacent  aisément  en  les 
frottant  , pendant  que  la  matière  des  Blennorrha- 
gies ne  file  pas  entre  les  doigts  et  laisse  sur  la  che- 
mise des  taches  ineffaçables  par  le  frottement* 
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2®.  De  la  Gonorrhée  proprement  dite  ( Gonorrhœa 
yropriè  sic  dicta') , qui  consiste  en  un  écoulement  contre 
lature  et  habituel  de  la  véritable  semence  , de  l’hu- 
neur  des  vésicules  séminales,  ou  du  mucus  de  la 
glande  prostate  , sans  érection  et  sans  aucune  sensation 
Lgréable.  Cet  écoulement  de  la  prostate  a une  odeur 
lauséabonde  particulière  très-caractéristique,  et  il  pro- 
rient le  plus  souvent  de  foiblesse , à la  suite  de  la  mas- 
turbation. Il  se  termine  ordinairement  en  tahes  dor- 
ïalis. 

De  la  Pyurie  ou  écoulement  vraiment  purulent, 
DU  seulement  puriforme,  de  la  vessie  ou  des  reins.  Dans 
ce  cas  il  n’y  a jamais  un  écoulement  de  matière  qu’avec 
ou  après  l’émission  de  l’urine  , et  sur-tout  jamais 
pendant  la  nuit. 

Dans  les  femmes  , il  faut  tlistinguer  , outre  les 
espèces  de  Blennorrhagie  qu’elles  peuvent  avoir  de 
commun  avec  les  hommes  , celles  qui  proviennent 
i«.  de  l’écoulement  ichoreux  ou  purulent  d’un  ul- 
cère cancéreux,  ou  autre  ulcère  non-syphilitique  de 
la  matrice  ou  du  vagin.  20.  De  l’écoulement  qu’ont 
beaucoup  de  femmes  avant  et  après  les  règles , et  qui 
est  souvent  d’une  si  longue  durée  , qu’il  ne  s’arrête 
presque  pas  d’une  période  menstruelle  à l’autre.  Cette 
maladie  est  souvent  l’effet  d’un  relâchement  local. 
3®.  De  l’écoulement  de  la  matrice  ou  du  vagin , connu 
généralement  sous  le  nom  de  fleurs  blanches  ordinaires 
{^Blennorrhaea  Iiabitualis  ^ seu  JLuor  alhus  henignus)  ^ qui 
est  fréquemment  une  maladie  constitutionnelle,  et  en 
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général  l’effet  d’mie  nourriture  abondante  et  d’une 


vie  oisive  et  sédentaire. 

C’est  principalement  parce  qu’on  a oublié  ou  né- 
gligé de  distinguer  les  Blennorrhagies  syphilitiques  de 
celles  qui  sont  produites  par  d’autres  causes , qu’on 
rencontre  parmi  les  praticiens  une  si  grande  diver- 
sité de  scntimens  relativement  à la  méthode  curative; 
Les  uns  recommandent  des  injections  irritantes  ou 
astringentes,  tandis  que  d’autres  conseillent  les  remèdes 
huiléux  et  muciiagineux.  Les^uns  vantent  les  remèdes 
diurétiques  ou  balsamiques  5 les  autres  préfèrent  les 
cathartiques  souvent  l’épétés.  Quelques-uns  {adoptent  les 
remèdes  mercuriels,  pendant  que  d'autres  prétendent 
pouvoir  guérir  toutes  les  chaude  - pisses  sans  mercure. 
En  un  mot , c’est  faute  de  ces  distinctions  qu’on  n’a 
jamais  pu  parvenir  jusqu’ici  à établir  une  méthode 
de  traitement  sure  et  générale.  En  nous  pénétrant 
bien  des  distinctions  que  nous  avons  établies  , et  en 
considérant  les  qualités  si  différentes  des  remèdes  pro- 
posés pour  guérir  les  chaude-pisses  , nous  verrons  clai-  j 
renient  pourquoi  les  uns  et  les  autres  de  ces  remèdes , 
appliqués  par  une  pratique  routinière  , réussissent  î 
dans  certains  cas , tandis  qu’ils  ne  sont  d’aucun 
effet , ou  deviennent  nuisibles  et  même  quelquefois  | 
dangereux , cbms  d’autres. 

Le  praticien  qui  néglige  ces  distinctions  si  essen-  ! 
tielles  , non-seulement  risque  de  compromettre  sa-fé-  ^ 
putation  , mais  il  s’expose  encore  souvent  à troubler  | 
i’imion  de  deux  personnes  innocentes  et  heureuses.  ;| 


Ün  mari  qui  se  trouvera  tout  d’un  coup  attaqué  d’une 
Blennorrhagie  , ( ou  d’un  ulcère  aux  parties  génitales)  ^ 
que  lé  médecin  prononce  être  de  nature  syphilitique  ^ 
ne  manquera  pas  d’accuser  sa  femme  : et  la  femme  j 
quoique  defendue  par  la  conscience  de  son  innocence  y 
ne  parviendra  jamais  à se  disculper  aux  yeux  de  son 
mari.  D’après  toutes  ces  raisons  5 je  ne  saurois  assez 
recommander  , principalement  aux  jeunes  médecins 
et  chirurgiens  j de  ne  jamais  se  permettre  de  pro- 
noncer trop  promptement  et  trop  légèrement  sur  la 
nature  de  ces  maladies  quand  ils  sont  appelés  à donner 
leur  avis  5 et  d’avoir  toujours  en  vue  j je  le  répète  y 
ces  distinctions  nécessaires. 

Je  conviens  aisément  qu’il  est,  en  général  , très- 
difficile  de  déterminer  à quelle  espèce  appartient  tells 
OU  telle  Blennorrhagie  : car  il  nous  manque  des 
signes  caractéristiques  pour  distinguer  ces  différentes 
espèces  5 et , quelque  différente  que  soit  leur  cause  , 
elles  sont  accompagnées  presque  toutes  des  mêmes 
symptômes.  Cependant  la  courte  durée  de  l’écoulement 
dans  quelques  cas  ; la  légèreté  ou  le  peu  de  violence 
des  symptômes  : les  circonstances  accessoires  , telles 
que  la  santé  du  malade  et  sa  prédisposition  à cer- 
taines maladies  avant  d’être  attaqué  de  la  Blennor- 
rhagie y 1 état  de  la  santé  delà  personne  dont  il  croit 
avoir  reçu  la  maladie  5 les  symptômes  qui  se  mani- 
festent chez  elle  depuis  la  dispamiion  de  FécoulemenÊ 
qui  a souvent  lieu  sans  l’usage  d’aucun  remède  3 
enfin  l’examen  physique  et  moral  des  personnes  ma- 
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lades  ^ et  des  circonstances  qui  ont  précédé  j qui 
accompagnent  et  qui  suivent  la  maladie  j mettront  le 
praticien  à même  de  porter  un  jugement  sûr  j dans 
la  plupart  des  cas.  Outre  ces  considérations  , je  crois  , 
d’après  les  observations  que  j’ai  faites  , qu’on  peut 
regarder  comme  des  symptômes  appartenant  exclu- 
sivement à la  Blennorrhagie  syphilitique  j la  tumé- 
faction du  testicule  , l’inflammation  de  la  prostate  , 
l’ischurie  , et  peut-être  aussi  la  tumeur  sympathique 
des  glandes  lymphatiques  des  aines  , lorsque  ces  symp- 
tômes arrivent,  sans  d’autres  causes  palpables,  pendant 
le  cours  d’une  Blennorrhagie. 

Le  Prognostic  de  la  Blennorrhagie  est  favorable  , 
quand  les  symptômes  de  l’irritation  et  de  l’inflamma- 
tion , tels  que  les  ardeurs  d’urine  , les  fréquentes  envies 
d’uriner  , et  les  douleurs  pendant  les  érections  , ne 
sont  ni  très-violens  , ni  d’une  longue  durée.  La  ma- 
ladie diminue  , quand  l’écoulement  devient  moins 
abondant , plus  épais  et  plus  blanc.  L’on  reconnoît 
que  l’inflammation  est  entièrement  dissipée  , lorsque 
la  cordée  et  les  ardeurs  d’urine  ont  tout-à-fait  cessé  ; 
lorsque  les  envies  d’uriner  ne  sont  pas  plus  fré- 
quentes que  dans  l’état  naturel  5 lorsque  l’écoulement 
qui  est  diminué  prend  une  consistance  plus  épaisse  , 
de  sorte  que  la  matière  en  devient  gluante  et  se  laisse 
filer  entre  les  doigts  5 lorsqu’ enfin  le  malade  ne  sent 
plus  ni  douleur  ni  titillation  dans  l’urètre. 

Il  faut  remarquer  , cependant , que  la  couleur  de 
la  matière  qui  coule  de  l’urètre  ou  du  vagin  ne  peut 
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Jamais  seule  servir  de  prognostic  j et  (pie  , quoicjue  , 
comme  nous  l’avons  dit^  le  changement  en  blanc  de  la 
couleur  de  soufre  (|u’avoit  d’abord  la  matière  soit  ordi- 
nairement d’un  présage  favorable  , il  n’est  cependant 
pas  un  signe  certain  de  la  destruction  du  virus  y et 
ne  doit  jamais  faire  croire  c|ue  l’écoulement  n’est  plus 
contagieux  j comme  on  se  l’imagine  généralement. 
J’ai  observé  au  contraire  j dans  beaucoup  de  malades , 
que  la  matière  retenoit  la  couleur  jaune-verdâtre  long- 
temps après  que  les  symptômes  inflammatoires  étoient 
passés  y et  (juehpiefois  jusqu’à  la  fin  de  la  maladie. 
Au  reste  y nous  croyons  qu’aucun  praticien  par  ses 
conseils  y ni  aucun  malade  honnêterÿ  ne  doit  jamais  , 
Sur  de  simples  conjectures  ou  probabilités  que  la  ma- 
tière n’est  plus  contagieuse  y risquer  de  communiquer 
la  maladie  à une  personne  saine  y par  un  coït  hasardé. 
Tant  qu’il  y a le  moindre  écoulement  y le  malade 
risque  y par  un  covt  préniaturé  y non-seulemeut  d’em- 
pirer son  mal  ou  de  prolonger  sa  propre  maladie  y 
mais  souvent  de  communiquer  y contre  toute  proba- 
bilité apparente  y le  mal  à une  personne  y qu’il  re- 
grette toute  sa  vie  d’avoir  empoisonnée  par  une  impru- 
dence d’un  moment. 

Le  prognostic  est  très-défavorable  y lorsque  les 
symptômes  de  l’irritation  sont  violens  5 cpie  l’inflam-’ 
mation  s’étend  fort  avant  dans  l’urètre  5 qu’il  y à des 
filets  de  sang  mêlés  à la  matière  de  récoulement  5 
qu’il  y a un  ulcère  dans  l’urètre  5 qu’il  y a une  tumeur 
aux  testicules  ou  une  affection  de  la  prostate  y ou  (j[ue 
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la  vessie  même  est  affectée  : sur-tout  si  le  malade  est 
d’un  tempérament  sanguin  j ou  d’une  constitution 
très-irritable.  On  peut  faire  durer  , pour  ainsi  dire  ^ 
l’inflammation  autant  qu’on  veutj  en  faisant  suivre 
au  malade  un  mauvais  régime  , ou  en  lui  prescrivant 
un  mauvais  traitement. 

De  deux  hommes  d’un  tempérament  à-peu-près  sem- 
blable attaqués  en  même  temps  de  la  Blennorrhagie 
qui  leur  a été  communiquée  par  la  même  femme  j 
celui  qui  vivra  d’une  manière  régulière  sera  guéri  en 
quelques  semaines  , tandis  que  l’autre  qui  se  livrera  à 
la  débauche  j à boire  , à des  exercices  violens  , ou 
qui  exposera  les  parties  malades  à de  fréquentes  irri- 
tations 5 gardera  cette  maladie  pendant  des  mois  , 
des  années  , et  risquera  même  par  cette  conduite  de 
prendre  la  vérole. 

On  a demandé  combien  de  temps  l’écoulement  con- 
servoit  la  faculté  de  communiquer  l’infection. 

La  solution  de  ce  problème  est  de  la  plus  grande 
importance.  Le  bonheur  d’une  famille  peut  en  dé- 
pendre. Il  est  donc  bien  essentiel  que  le  médecin  ne 
prononce  pas  au  hasard  sur  la  nature  de  l’écoulement  5 
sur-tout  tant  qu’il  n’y  a pas  des  marques  caractéris- 
tiques qui  le  mettent  en  état  de  distinguer  à prlo7%  , 
les  Blennorrhagies  syphilitiques  de  celles  qui  peu- 
vent provenir  soit  du  virus  herpétique  ou  de  celui 
de  la  lèpre , soit  de  la  goutte  ou  de  quelqu’autre  acri- 
monie. Car  un  écoulement  provenant  de  ces  der- 
nières causes  peut  aussi  quelquefois  être  contagieux. 


quoique  riiilcctioii  ([ii’il  coiiiniiiiiique  soit  Jiffcrcuto 
de  celle  qui  provient  du  virus  sypliili tique. 

En  général  les  leinnies  accusées  d’avoir  infecté  uu 
lionime  de  cette  dernière  maladie  le  nient  (ortenient  j 
souvent  aussi  elles  ignorent  qu’elles  en  soient  elles 
mêmes  atteintes  : elles  reçoivent  le  germe  de  l’infec- 
tion sans  le  savoir  j et  le  virus,  quoique  logé  qiiefpie 
part  dans  le  vagin  , ne  s’est  encore  découvert  par 
aucun  symptôme. 

Le  médecin  doit  , pour  se  bien  conduire  dans  ces 
occasions  , prononcer  que  tout  écoulement  de  l’urètre 
ou  du  vagin  , principalement  quand  il  est  accompa- 
gné de  symptômes  inflammatoires  , peut  communi- 
quer une  infection  , c’est-à-dire  , produire  dans  une 
personne  saine  une  irritation  suivie  d’un  écoulement 
ou  d’une  ulcération  : et  que  cette  disposition  dure  tant 
qu’il  reste  .la  moindre  apparence  d’écoulement.  Car, 
quoiqu’il  puisse  y avoir  absolument  une  époque  à 
laquelle  un  tel  écoulement  finit  par  n’être  plus  con- 
tagieux 5 comme  il  n’y  a point  de  marque  certaine 
pour  comiOLtre  quand  ce  moment  arrive  , il  est  tou- 
jours plus  prudent  pour  le  médecin  de  ne  pas  se  fier 
à des  probaliilités , mais  de  déclarer  francliement  que 
toute  copulation  est  dangereuse  , tant  qu’il  reste  le 
moindre  écoulement  , quoique  tous  les  sympttnnes 
inflammatoires  soient  passés  depuis  long-temps.  J’ai 
vu  plus  d’un  exemple  de  la  propagation  de  maladie 
dans  des  circonstances  semblables. 

Après  avoir  présenté  toutes  les  considérations  que 
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l’avois  à faire  sur  la  nature  et  les  différentes  espèces 
de  Blennorrhagies  j je  passe  à la  méthode  curative. 

JSlétliode  curative. 

Toutes  les  maladies  syphilitiques  , quand  elles  sont 
ahandoiinées  à elles-mêmes  ^ empirent  et  détruisent 
la  constitution.  La  Blennorrhagie  syphilitique  seule 
peut  cesser  j et  cesse  quelquefois  en  elfet  , naturel- 
lement et  sans  les  secours  de  l’art  5 pourvu  que  j 
pendant  sa  durée  j le  malade  mène  une  vie  sobre  et 
régulière.  Car,  comme  nous  l’avons  déjà  observé, 
non-seulement  la  sécrétion  abondante  et  continuelle 
excitée  par  le  stimulus  du  virus  syphilitique  prévient 
son  action  sur  les  parties  environnantes  , mais  encore 
l’écoulement  entraîne  le  virus  pai;  degrés.  C’est  même 
peut-être  là  ce  qui  arrive  dans  toutes  les  Blennorrha- 
gies syphilitiques  simples  , ainsi  que  dans  toutes  celles 
qui  doivent  leur  origine  à une  matière  irritante  quel- 
conque communiquée  par  une  application  extérieure  5 
mais  il  s’en  faut  beaucoup  qu’il  en  soit  toujours  ainsi 
dans  la  Blennorrhagie  syphilitique.  L’irritai )ilité  de 
l’urètre  , la  constitution  du  malade  , les  fautes  qu’il 
commet  dans  le  régime  , dans  l’exercice  , ou  dans  le 
choix  des  remèdes  , et  peut-être  la  nature  du  virus 
lui-même  qui  est  plus  ou  moins  âcre,  et  dopt  l’action 
est  plus  ou  moins  violente  , rendent  souvent  cette 
espèce  de  Blennorrhagie  une  maladie  très- violente  : 
ou  luen  elle  se  compli(|ue  avec  un  ulcère  , ce  qui  de- 
vient la  source  d’une  multitude  de  maux  qui  durent 
quelquefois  autant  que  la  vie. 
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Il  est  donc  plus  convenable  d’avoir  recours  aux 
remèdes  appropriés  à la  nature  , à la  violence  et  aux 
progrès  de  la  Blennorrhagie  syphilitique.  L’expérience 
conlirnie  en  effet,  que  plutôt  on  appllcpie  les  moyens 
appropriés,  plutôt  le  malade  est  guéri  , moins  il  souf- 
fre , et  plus  certamement  il  évite  les  accidens  funestes 
que  nous  voyons  si  souvent  être  Li  suite  de  cette 
maladie. 

D’après  cette  considération  , il  n’est  pas  douteux 
qu’il  seroit  très-avantageux  , ou  de  prévenir  la  ma- 
ladie entièrement  , ou  de  la  détruire  dans  sa  source. 
On  a proposé  pour  cela  deux  moyens  : dont  l’im  de- 
vroit  enlever  le  virus  avant  qu’il  pût  agir  sur  les 
parties  exposées  au  contact  contagieux  : l’autre  détrui- 
roit  ou  contrarie roit  sa  nature  , et  prévieiidroi t ses 
effets  , du  moment  qu’il  donne  les  premiers  signes 
de  son  action  , après  qu’il  s’est  fixé  sur  la  partie 
saine. 

D’après  ces  vues  , plusieurs  praticiens  , principa- 
lement en  Angleterre  , ont  essayé  et  recommandé  dif- 
férons remèdes  prophylactiques.  Quelques-uns  ont  pré- 
féré l’onguent  mercuriel  appliqué  sur  toute  la  surface 
du  gland  et  du  prépuce  avant  le  coït.  D'autres  ont 
vanté  , après  le  coït,  différentes  lotions  et  injections; 
les  unes  dailcali  caustique  ou  eau  de  chaux  , les  autres 
d’alkool  délavé  dans  de  l'eau , de  mercure , d’eau 
froide  , d’astriiigens  végétaux  , de  sels  métalliques  : 
on  injectoit  ces  préparations  sept  ou  huit  fois  par 
jour,  pendant  plusieurs  jours,  dès  le  commencement 
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d’un  écoulement  de  cette  nature.  D’autres  praticiens, 
ont  recommandé , dans  la  même  intention  j l’appli- 
cation topicpie  de  l’onguent  mercuriel  ou  du  muriate 
de  mercure  5 d’autres  , l’infusion  des  semences  de  lin 
avec  l’acétite  de  plomb , ou  une  dissolution  de  l’acé- 
tite  de  plomb  avec  de  l’opium  j ou  une  dissolution 
de  muriate  d’ammoniaque  et  d’opium  mêlée  d’eau  5 
d’’ autres  enfin  , une  dissolution  de  l’oxide  de  cuivre 
dans  l’ammoniaque  j ou  le  sulfate  de  cuivre  délayé 
dans  une  grande  quantité  d’eau.  Tous  ces  remèdes 
ont  été  proposés  et  recommandés  j ou  pour  changer 
ôu  détruire  le  virus  syphilitique  dans  sa  source  5 ou 
pour  s’opposer  à son  action  ^ soit  en  diminuant  5. 
soit  en  changeant  l’irritabilité  de  la  membrane  de 
l’urètre  (i). 

Si  par  le  moyen  de  ces  injections  on  parvient  a cal- 
mer l’irritation  ou  à arrêter  les  progrès  de  l’inllam- 
niation  , et  que  l’écoulement  devienne  plus  épais  pen- 
dant leur  continuation  , 011  parviendra  bientôt  à dé- 
truire la  maladie  j en  observant  d’en  prolonger  l’usage 


(i)  C’est  lin  nommé  Condom  ( à Londres  ) qui  a inventé, 
il  y a à peu  près  rpiarante  ou  cinquante  ans  , les  fameuses 
enveloppes  ou  gants  , connus  aujonrd’îiui  par  un  usage 
îrès-répandu , sous  le  nom  de  Condoin  en  Angleterre  , et 
6OUS  celui  de  redin^ottes.  anglaises  à Paris.  Ces  petits  sacs  , 
qui  réunissent  à Pavantage  de  garantir  parfaitement  bien 
la  partie  , celui  de  n’avoir  aucune  suture  , se  font  avec 
l’iatestin  cæcum  des  agneaux  , lavés , séchés  ^ et  ensuite 
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au  moins  six  à dix  jours  apres  cpie  récoidcment  a dis- 
paru : car  , si  on  cess<^^  trop  tôt  d’employer  ces  injec- 
tions J l’écoiiLement  et  l’inflammallon  augmentent.  Il 
est  nécessaire  J dans  ce  cas,  de  faire  les  injections  un 
peu  plus  fortes  , et  de  les  répéter  plus  souvent. 

D’a]H'ès  ces  observations  , il  me  paroît  cpie  ces  in- 
jections réussissent  cpiebpiefois  , non  simplement  en 
contrariant  l’action  du  virus  sypliilitic^ne  , comme 
on  le  croit  généralement  5 mais  probablement  aussi 
en  changeant  ou  en  détruisant  eu  meme  temps  la 
nature  du  virus  même. 

Je  n’ai  point  acquis  assez  dé  preuves  , par  mon 
expérience  , des  bons  effets  de  cette  méthode  et  de  ces 
remèdes,  pour  les  recommander  avec  assurance.  QueL 
ques-uiis  de  mes  malades  , à qui  j’en  avois  proposé 
l’essai  , ont  refusé  de  s’y  prêter  , effrayés  par  l’idée 
des  dangers  qu’ils  croy oient  que  leurs  amis  avoient 
courus  en  faisant  usage  des  injections  ^ et  les  autres 
n’ont  pas  voulu  en  continuer  l’emploi  à cause  du 
malaise  ou  de  la  douleur  qu’ils  ressentoient  , et  qu’ils 
attribuoient  à l’usage  qu’ils  en  avoient  fait.  Il  seroit 


rendus  souples  en  les  frottant  entre  les  mains  avec  du  son 
et  un  peu  d’huile  d’amaudes.  Une  telle  découverte  , qui, 
par  sou  utilité  , niériteroit  à son  auteur  toute  notre  recon- 
noissance  , n’a  fait  que  le  déshonorer  dans  l’opinion  pu- 
blique *,  il  a même  été  obligé  de  changer  de  nom.  Cepen- 
dant il  la  communiqua  sans  aucunes  vues  d’intérêt  , et  ii. 
•s’en  fit  point  l’objet  d’une  spéculation  mercantile. 
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à desirer  , cependant  j que  quelques  praticiens  éclairés; 
et  prudens  voulussent  faire  des  essais  décisifs  pour 
déterminer  enfin  , si  ces  injonctions  sont  générale- 
ment nuisibles  dans  la  Blennorliagie  commençante  5, 
et  si  conséquemment  on  doit  les  l'ejeter  toutes  , ou 
s’il  en  est  quelques-unes  qui  soient  réellement  utiles  et 
capables  de  x'emplir  le  but  qu’on  se  propose.  Car,  dans 
ce  cas , elles  seroient  une  très-bonne  acquisition  pour 
la  pratique  , puisqu’elles  nous  donneroient  les  moyens 
de  prévenir  l’inflammation  de  i’urètre  , et  toutes  les 
conséquences  fielleuses  et  même  terribles  qui  résulr 
tent  si  souvent  de  la  Blennorrhagie  syphilitique. 

Ce  que  je  yieiis  de  dire  concerne  le  commencement 
de  la  maladie,  ou  la  Blennorrhagie  considérée  à l’épo- 
que où  le  virus  ii’a  pas  encore  eu  le  temps  de  produire 
tous  les  effets^  de  l’irntation  et  de  l’inflammation. 
Mais-,  des  que  l’inflammation  a eu  lieu  , et  que  récoii- 
|ement  et  les  autres  symptômes  se  sont  établis  , il 
faut  suivre  un  autre  plan.  Les  auteurs  modernes  ont 
recommandé  des  méthodes  et  des  remèdes  très-diffé- 
rens.  Les  uns  conseillent  l’usage  des  médicamens 
mucilagiiieux  ou  huileux,  d’autres  des  sédatifs  j ceux- 
ci  des  piprgatifs  plus  ou  moins  forts  , et  répétés  tous 
les  trois  ou  quatre  jours  5 ceux-là  enfin  divers  diu- 
rétiques , des  bcilsami([ues , des  injections  stimulantes 
sédatives  , astringentes  , etc.  Chacun  d'eux  prétend 
avoir  observé  de  bons  effets  de  sa  méthode  favorite. 
Enfin  nous  avons  vu  dernièrement  */,  Jlunter  dé- 
crier d’abord  dans^  son  livre  ces  diffçrens.  renièdça 
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(Rt  ces  diverses  méthodes  j comme  iiisiiffisans  ou  mau- 
vais , ensuite  les  recommander  en  vrai  emoirique  , 
et  conseiller  de  s’en  serv  r successivement,  l’iui  après 
l’autre  , dans  les  cas  opiniâtres. 

En  entrant  dans  la  pratique  de  la  médecine  , je 
me  suis  aperçu  avec  peine  de  cette  confusion.  J’ai 
vu  que  c’étoit  en  partie  faute  d’avoir  bien  déterminé 
la  nature  de  la  maladie  , en  partie  faute  d’avoir  dis- 
tingué exactement  le  tempérament  du  malade  , que 
plusieurs  de  ces  remèdes  recommandés  produisoient 
tour-à-tour  de  bons  ou  de  mauvais  effets.  J’ai  vu  que 
cette  confusion  étoit  due  principalement  à la  dispo- 
sition , qui  malheureusement  n’est  que  trop  commune 
chez  beaucoup  de  gens  de  l’art , de  tirer  des  conclu- 
sions ou  inductions  générales  de  quelques  faits  par- 
ticuliers , qui  sont  même  encore  souvent  mal  déter- 
minés. 

J’ai  donc  pris  le  seul  parti  qui  me  restoit  à prendre 
dans  ce  cas  comme  dans  tout  autre  semblable.  J’ri 
oublié  pour  un  moment  tout  ce  que  j’avois  lu  ou 
entendu  sur  cette  maladie.  J’ai  commencé  à examiner 
la  nature  et  à suivre  le  cours  de  cette  maladie  , comme 
s’ils  n’avoient  été  ni  connus  ni  examinés  par  per- 
sonne. J’ai  trouvé  pour  résultat  de  mon  travail  et 
de  mes  observations  (et  je  ne  saurois  trop  le  répéter  ) 
que  la  cause  prochaine  de  toute  Blennorrhagie  est 
une  inflammation  locale  excitée  par  un  virus  , une 
matière  âcre , ou  un  stimulus  quelconque  appliqué  â 
la  membrane  muqueuse  des  parties  génitales  , et  que 
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les  indications  qui  se  présentent  naturellement  à rem- 
plir dans  toutes  les  espèces  de  Blennorrhagies  sont  les 
mêmes  5 c’est-à-dire  y 

lo.  De  changer  ou  de  détruire  y s’il  est  possible , la 
nature  du  virus  ou  la  qualité  de  l’acrimonie  y et  en 
conséquence  de  prévenir  ses  elFets  j 
D’emporter  la  matière  âcre  5 

30.  De  défendre  les  parties  sensibles  et  irritables 
contre  cette  matière  â,cre  5 et  contre  l’irritation  qu’elle 
cause  5 

4®.  De  modérer  l’irritation  et  les  symptômes  d’in- 
flammation y lorsqu’ils  ont  lieu. 

J’ai  déjà  dit  ce  que  je  pense  et  ce  qu’on  a proposé 
quant  à la  première  indication.  J’ai  sur-tout  observé 
qu’il  faut  avant  tout  y pour  arriver  à ce  but  y bien 
déterminer  dans  tous  les  cas  la  cause  et  la  nature  de 
la  Blennorrhagie. 

Pour  ce  qui  regarde  la  deuxième  indication  y la 
nature  y pourvoit  suffisamment  par  l’écoulement 
abondant,  et  laisse  peu  à faire  au  médecin,  dont 
le  principal  devoir  est  de  la  laisser  faire  ou  de  l’aider, 
et  d’empêcher  qu’on  ne  trouble  ses  opérations  salu- 
taires par  des  remèdes  ou  une  conduite  contraires.  Le 
repos  , l’abstinence  des  choses  âcres , d’épiceries , du 
vin  , l’usage  de  boissons  délayantes  , y contribuent 
puissamment  , sur -tout  quand  le  malade  évite  en 
même  temps  tout  ce  qui  poiirroit  irriter  les  parties  ou 
donner  lieu  à la  suppression  de  l’écoulement  5 tels 
sont  des  médicîimens  purgatifs , une  diète  échauffante  ^ 
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(le  l’exercice  , une  irritation  locale.  Je  reviendrai  en- 
core plus  bas  à ce  sujet. 

Pour  remplir  la  troisième  et  la  cpiatrièrne  indica- 
tions , les  auteurs  ont  recommandé  de  tout  temps  des 
médicainens  mucilagineux  ^ huileux  et  sédatifs.  Ce 
qui  rend  chez  l’homme  alï’ecté  d’une  BleiinoiTliagie 
l’irritation  de  l’urètre  si  violente  et  si  dilïérente  d’un 
catarrhe  ou  des  Blennorrliagies  des  autres  parties  du 
corps  , ce  n’est  pas  , comme  on  l’a  cru  mal  à propos  , 
la  structure  de  cet  organe  , que  l’on  a supposé  être 
plus  irritable  que  la  membrane  muqueuse  du  nez  et 
des  autres  parties  du  corps  5 ce  sont  les  sels  que  l’urine 
charie  avec  elle  hors  du  corps  , et  qui  j en  passant  par 
l’urètre  , doivent  nécessairement  augmenter  , ou  au 
au  moins  entretenir  l’irritation  qui  y est  produite  par 
le  virus.  Les  sels  qui  contribuent  le  plus  à cette  irri- 
tation , sont  les  phosphates  de  soude  et  de  chaux  , et 
sur-tout  l’acide  phosphoriqiie  Idu’e  , qui  se  trouve  tou- 
jours dans  l’urine  de  l’homme  en  quantité  très-consi- 
dérable. On  a proposé  ^ pour  modérer  l’irritation  de 
l’urètre  à l’intérieur , de  la  dissolution  de  gomme 
aral3iqiie  j ou  de  l’infusion  de  graine  de  lin  , on  de  la 
décoction  de  guimauve  , etc.  Cette  méthode  me  parois- 
soit  raisonnable  et  conforme  à la  nature  de  la  maladie  : 
mais  j’ai  observé  généralement  que  j pour  cpie  ces 
boissons  mucilagineiises  produisent  un  effet  marqué 
sur  l’urètre  j il  falloit  les  faire  prendre  en  abondance  y 
et  qu’alors  elles  dérangeoient  et  incommodoient  pres- 
que toujours  considérablement  l’estomac.  Quoique 
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i’aie  essayé  de  remédier  à cet  inconvénient 
riant  on  en  mêlant  ces  médicainens  j je  n’ai  point 
été  satisfait  du  succès.  Le  lait  d’amandes  , le  sirop 
d’orgeat  et  la  décoction  d’orge  perlé  sont  sujets  à 
moins  d’inconvénieiis  : mais  ce  qui  réussit  peut-être 
encore  mieux  j c’est  l’infusion  des  semences  de  clie-» 
nevis.  Je  me  suis  convaincu  que  l’infusion  de  ces 
semences  remplissoit  parfaitement  la  troisième  , et 
en  partie  la  quatrième  indication  ^ sans  aucun  des 
iiiconvéniens  qui  suivoient  l’emploi  des  autres  miici- 
lagineux.  On  peut  rendre  ce  remède  plus  agréable 
en  y ajoutant  j soit  un  peu  de  sucre,  soit  du  sirop 
de  framboises  ou  de  groseilles  j et  dans  d’autres  cas 
on  peut  se  servir  avec  avantage  d’une  décoction  légère 
de  salsepareille.  Toutes  ces  boissons  doivent  être  prises 
à froid , ou  tout  au  plus  tièdes  , souvent , mais  en 
petites  doses  chaque  fois  : toute  boisson  prise  très-^ 
chaude  est  nuisible. 

Pour  ce  qui  concerne  plus  particulièrement  la  qna-^- 
trième  indication  , il  est  nécessaire , avant  tout , d’éviter 
soigneusement  tout  ce  qui  pourroit  augmenter  l’irri- 
tation de  l’urètre  , et  par  conséquent  l’inflammation 
de  cette  partie  j par  conséquent,  de  comioître  le  tem- 
pérament du  malade  , et  de  distinguer  la  nature  et 
lés  causes  de  la  maladie.  Il  faut  observer  en  général 
que  ces  inflammations,  et  particulièrement  celles  qui 
sont  excitées  parle  virus  syphilitique,  sont  la  plupart' 
de  Pespèce  que  les  nosologistes  ont  appelées  érypéla- 
teiises  (^Phlogosis  erythema  ) , et  qu’elles  n’exigent  pas 
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par  conséquent  un  régime  anti -plilogistique  aussi 
sévère  que  les  vraies  inilammalioiis  ( Phlogosis  pldeg- 
rnone.  Cullen). 

Elles  participent  toujours  , plus  ou  moins , do  l’inl 
ou  de  l’autre  caractère  ^ suivant  le  tempérament  du 
malade , son  âge , le  sexe  et  la  saison  de  l’année. 
Ainsi  J le  malade  étant  d’rm  tjempérament  robuste  et 
sanguin  , l’inilainmaLioii  syjiliilitique  tiendra  plus  du 
caractère  vraiment  inflammatoire.  Si  le  malade  est 
délicat  J foible  et  irritable  ^ rindammation  tiendra 
plus  du  caractère  catarrhal  ou  érysipélateux.  Pour  ap- 
porter du  soulagement  à cette  maladie  j ou  pour  en 
obtenir  la  guérison  la  plus  prompte  , le  praticien 
doit  se  décider  d’après  ces  oliservations  , et  jamais  ne 
les  perdre  de  vue  pendant  toute  la  durée  de  la  maladie. 
Ses  succès  , et  par  conséquent  sa  réputation  et  le 
bonheur  du  malade  j en  dépendent.  S’il  néghge  ces 
règles  , sa  pratique  n’a  plus  de  bases  solides  5 elle 
devient  vague  , chancelante  et  empirique. 

Les  symptômes  inflammatoires  ne  sont  pas  toujours 
dus  uniquenient  , comme  je  l’ai  remarqué  plus  hautj 
au  virus  ou  à l’acrimonie  qui  a son  siège  dans 
l’urètre , mais  en  partie  à l’urine  elle-même  qui  passe 
sur  les  parties  irritées  j et  souvent  aussi  à la  diète  et 
au  mauvais  régime  que  suit  le  malade  quelquefois 
encore  aux  remedes  peu  convenables  , ou  administrés 
mal  à propos  : ainsi  les  baumes  ou  résines  ^ les  sels,  les 
remèdes  échauff'ans  , une  diète  aromatisée  ouflatueuse, 
le  poivre , la  moutarde  ^ la  bière  sur-tout  si  elle  n’est 
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pas  assez  fermentée , les  vins  sucrés  nouveaux  , le 
vin  de  Champagne , i’eaii-dervie  , le  chocolat  de  santé  , 
encore  plus  celui  à la  vanille , le  café  , mais  sur-tout 
les  attouchemens  fréqiiens  des  parties  affectées  , le 
coït , des  idées  lascives  j la  masturhation  complette 
ou  incomplette  : voilà  les  principales  causes  qui,  en- 
semble ou  séparément  , augmentent  ou  entretiennent 
l’inflammation  même  après  que  le  virus  a disparu. 

Ceux  qui  prétendent  que  toutes  les  Gonorrhées 
proviennent  originairement  de  la  même  cause  , et 
doivent  conséquemment  être  toutes  traitées  de  la 
même  manière  , et  qui  ordomieiit  à tous  leurs 
malades  blennorrhagiques  le  même  régime  et  les 
mêmes  remèdes  , montrent  que  leurs  coiinoissances 
])ratiques  sont  très -b  ornées  5 ou  que  conduits  par  un 
vil  intérêt,  ils  ne  désirent  que  gagner  de  l’argent 
avec  le  moins  de  peine  possible  , tandis  qu’un  mé- 
decin éclairé  et  honnête  se  fera  toujours  un  devoir  , 
non-seulement  de  guérir  le  malade  , mais  de  le  guérir 
de  la  manière  la  plus  sûre  , la  plus  aisée  et  la  plus 
prompte.  Ne  voyons-nous  pas  qu’il  est  utile,  même 
pour  des  gens  en  parfaite  santé , d’observer  différentes 
rèides  de  conduite  dans  des  saisons  et  des  climats 
différens  ? Combien  donc  ne  doit-il  pas  l’être  davan- 
tage  pour  un  malade  dont  l’irritabilité  est  ordinaire- 
ment si  fort  augmentée  par  une  matière  morbifique 
étrangère,  et  dont  le  corps  est  bien  plus  exposé  à être 
affecté  par  la  moindre  injure  des  objets  extérieurs  et 
intérieurs  î Ne  voyons-nous  pas  tous  les  jours  que  les 
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malacUes  prennent  nn  caraclèrc  très -difïércnt  dans 
diverses  personTies  , on  dans  la  même  personne  j à 
différentes  périodes  5 cl  ((ne  le  nicme  remède,  (pii 
avüit  été  utile  à mi  malade,  devient  niilsil)lc  à un 
antre  dans  la  même  maladie,  on  à la  meme  personne 
dans  ml  de<i[ré  différent  de  la  maladie,  dans  mi  antre 
climat,  on  dans  une  autre  saison.  Plusieurs  de  mes 
lecteurs  penseront  peut-être  cpi’il  étoit  mutile  d’insister 
si  long- temps  sur  ce  sujet  : mais  nous  voyons  tant  de 
ces  praticiens  de  routine  , tant  de  malades  victimes  de 
cet  empirisme , cpie  je  me  croirai  obligé  d’y  revenir 
encore  dans  plusieurs  endroits  de  cet  ouvrage  , et 
notamment  dans  les  chapitres  sur  les  ulcères  et  les 
bubons. 

Le  régime  que  les  malades  doivent  observer  dans 
les  Blennorrliagies  consiste  , en  général , à éviter  au- 
tant cpi’il  est  possible  tout  ce  (pii  peut  contribuer  à 
augmenter  l’irritation  , l’inflammation  , comme  nous 
l’avons  remarqué  plus  haut  5 sur-tout  l’exercice , le 
froid  extérieur  , les  ahmens  de  haut  goût  , l’usage 
des  licpieurs  spiritueuses  , les  purgatifs  , les  remèdes 
ou  les  alimexis  diuréticpies , etc.:  les  injections  irri^ 
tantes  , et  toute  autre  espèce  d’irritation  locale.  Ces 
règles  regardent  spécialement  ceux  d’un  teiupéra- 
ment  sanguin  , parce  cpi’ils  souffrent  pour  l’ordinaire 
beaucoup  plus  , et  pendant  plus  long-temps  , de  cette 
maladie  que  les  autres.  Ces  malades  doivent  se  borner 
à une  diète  légère  , plutê)t  végétale  (pi’ammale  , éviter 
les  soupers,  les  lits  chauds,  et  ne  boire  .cpie  des 
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boissons  rafraicliissantes  et  mncilagmeuses  , au  lietl 
que  ceux  d’une  constitution  différente  ne  sont  pas 
dans  le  cas  d’être  si  fort  restreints,! 

Dans  tous  les  cas  j je  conseille  au  malade  , dès  le 
commencement  de  la  maladie , de  porter  un  suspen- 
soirj  de  continuer  d’en  faire  usage  pendant  tout  le 
cours  de  la  Blemiorrliagie  j c’est-à-dire  jusqu’à  ce 
que  ses  symptômes  inflammatoires  aient  disparu. 
Quoique  cette  précaution  puisse  paroitre  superflue  y 
elle  est  si  peu  pénible  quand  le  suspensoir  est  bien 
fait  J et  je  l’ai  trouvée  si  utile  pour  prévenir  la  tumé- 
faction des  testicules  , c|ue  je  ne  néglige  jamais  de  la 
recommander  , sur-tout  à ceux  qui  ont  déjà  été  atta- 
qués de  ce  dernier  accident.  Quant  aux  personnes 
dont  l’état  exige  de  l’exercice  y la  meilleure  manière 
d’en  prévenir  j principalement  dans  les  climats  froids^ 
les  suites  fâclieuses  , telles  que  les  parapliimosis  j le 
gonflement  des  testicules  j l’affection  de  la  prostate  ou 
du  col  de  la  vessie  , la  suppression  de  l’urine  y etO. 
c’est  de  porter  à '.l’entour  de  la  verge  un  bandage 
convenable  y qu’on  pourroit  unir  au  suspensoir  , de 
manière  cjue  la  verge  seroit  placée  comme  dans  un 
étui  y et  défendue  en  même  temps  des  injures  exté- 
rieures y du  froid , et  du  frottement  que  cause  la 
marche.  Ce  bandage  ou  cette  espèce  de  sac  doit  être 
tenu  constamment  projire  y en  renouvelant  souvent 
la  charpie  qu’on  met  dans  sa  cavité.  On  laisse  au 
bout  de  cet  étui  un  trou  y couvert  de  charpie  y que 
le  malade  peut  enlever  chaque  fois  qu’il  veut  uriner  ^ 
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en  ayant  soin  d’en  renieltre  ensuite  de  la  nouvelle.  Je 
crois  à propos  d’observer  ici  que  peut-être  il  ne  seroit 
pas  mal,  pour  éviter  les  suites  laclieuses  de  la  Blen- 
norrhagie syphilitique,  sur -tout  dans  les  climats 
froids  , de  faire  porter  au  malade  un  coniprcssoriuin 
de  l’urètre,  appli([ué  près  du  scrotum^  au-delà  du  siège 
ordinaire  de  la  maladie  : mais  n’ayant  jamais  essayé 
ce  moyen , je  laisse  aux  praticiens  j udicieux  de  pro- 
noncer sur  son  utilité. 

Une  autre  précaution  générale  qu’il  est  bon  de  faire 
observer  aux  malades  , c’est  de  ne  jamais  tenir  la 
verge  liée  en  haut  pendant  la  Blennorrhagie , mais 
bien  en  bas , afin  que  la  matière  puisse  constamment 
s’écouler  librement  dehors  , et  qu’elle  ne  soit  jamais 
obligée  de  couler  le  long  de  l’urèti'e  en  arrière. 

Pour  les  malades  qui  ont  naturellement  le  gland 
recouvert  d’un  prépuce  étroit , il  convient  d’inti’o- 
duire  entre  ces  parties,  deux  ou  drois  fois  par  jour, 
dès  le  commencement  de  la  maladie , une  petite  quan- 
tité d’onguent  mercuriel.  J’en  ai  vu  de  très-bons 
effets  pour  prévenir  le  chancre , le  phimosis  et  le 
paraphimosis  : ce  sont  ces  observations  qui  m’en- 
gagent à recommander  cette  méthode  à la  considéra- 
tion  sérieuse  des  praticiens. 

Plusieurs  écrivains  ont  autrefois  recommandé  les 
sels  neutres  pour  exciter  la  sécrétion  de  l’urine.  L’on 
croyoit  par  ce  moyen  appaiser  l’inflammation  et  aider 
la  nature  à expulser  le  virus.  Mais  j’ai  constamment 
trouvé  que  l’administration  de  ces  remèdes  étoit  nui- 
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siLle  5 car  ces  sels , ainsi  que  quelques  aiiti-es  médica- 
mens  diurétiques , augmentent  bien  la  sécrétion  de 
rurine , mais  non  pas  la  sécrétion  du  mucus  des  yoies 
urinaires  5 au  contraire  , en  lui  donnant  une  qualité 
plus  saline  et  plus  âcre  , ils  augmentent  l’irritation 
de  l’urètre  sans  produire  aucun  des  bons  effets  qu’on 
leur  attribue.  L’eau  de  persil  j la  décoction  ou  l’extrait 
de  saponaire  ^ et , selon  les  circonstances  j la  poudre 
{^pulvis  ad  BlennorrJiagiam  Ph.  Syph.)  sont  les  seules 
diurétiques  dont  on  peut  se  servir  sans  inconvénient. 

On  a conservé  long-temps  un  autre  préjugé  en 
faveur  de  la  purgation  dans  les  Blennorrhagies.  Les 
uns  ont  employé  les  purgatifs  qu’on  appelle  minora- 
tifs  ou  laxatifs,  d’autres  les  purgatifs  les  plus  dras- 
tiques : on  a sur  - tout  recommandé  de  donner  le 
muriate  de  mercure  tous  les  deux  ou  trois  jours.  Je 
n’ai  vu  ni  les  uns  ni  les  autres  de  ces  remèdes  faire 
aucun  bien , mais  souvent  beaucoup  de  mal.  Ces 
cathartiques  , outre  qu’ils  tendent  à faciliter  l’absorp- 
tion du  virus  dans  la  masse  du  sang,  donnent  sou- 
vent naissance  à la  tuméfaction  des  testicules  , aux 
maladies  de  la  glande  prostate , à la  suppression 
d’urine  , etc.  Mais  , quoiqu’il  ne  faille  pas  donner 
des  purgatifs  , il  convient  de  tenir  le  ventre  libre  , 
ensorte  que  le  • malade  aille  tous  les  jours,  ou  au 
moins  tous  les  deux  jours,  régulièrement  à la  selle  : 
ce  qu’on  obtient  par  un  lavement  simple  , ou  par 
l’usage  interne  de  l’huile  de  ricin  ou  de  pillules 
laxatives.  Au  reste  ^ je  ne  doute  nullement  que  ce 
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ne  soit  en  raison  de  ces  utiles  cliangcmens  adoplés 
depuis  peu  dans  le  traitement  , cjiue  l’on  voit  si  rare- 
ment aujourd’liui  ces  accidens  lllcheux  c|ue  l’on  ob- 
servoit  souvent  autrefois  à la  suite  des  Blennorrlia- 
gies  , à en  juger  par  le  récit  de  plusieurs  auteurs. 

YoiLàpour  ce  qui  concerne  la  marche  ordinaire  de 
la  Blennorrliagie.  Dans  les  cas  où  les  symptômes  de 
l’irritation  ou  de  l’inflammation  sont  plus  violens  , il 
faut  avoir  recours  à d’autres  moyens. 

Si  les  symptômes  d’une  vraie  inflammation  sont 
considérables,  si  le  pouls  est  dur  et  fréquent  j etc.  , 
la  saignée  devient  utile  et  meme  quelquefois  néces- 
saire : mais  communément  on  obtient  de  meilleurs 
effets  d’une  évacuation  de  sang  locale  , que  l’on  fait 
en  appliquant  des  sangsues  soit  à la  verge  , soit  y 
selon  les  circonstances , au  périnée  y ou  , au  défaut 
des  sangsues  y en  scarifiant  les  parties.  L’application 
constante  des  fomentations  ou  des  cataplasmes  éinol- 
îiens  et  sédatifs  chauds  convient  également.  Mais  il 
faut  les  changer  aussitôt  qu’ils  commencent  à se  re- 
froidir : car  on  s’est  assuré  qu’étant  froids,  ils  faisoient 
plus  de  mal  que  de  bien  : aussi  est-il  bon  d’y  ajouter 
im  peu  d’huile  ou  de  graisse  qui  contribue  à entre- 
tenir plus  long-temps  la  douce  chaleur  et  l’humidité 
du  cataplasme.  Cependant  , en  général  , il  ne  faut 
pas  continuer  leur  usage  au-delà  de  queh[ues  jours  , 
crainte  qu’ils  ne  relâchent  trop  , et  ne  tendent  ainsi  à 
prolonger  la  maladie.  Le  repos  et  l’abstinence  de  toute 
viande  et  de  toute  boisson  spiritueuse  deviemient , 
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clans  des  cas  graves , absolument  nécessaires.  On  donne 
au  malade  rinfusion  de  graine  de  clienevis  ou  quelque 
émulsion  huileuse  pour  toute  boisson  : on  lui  fait 
prendre  un  lavement  mucilagineux  ou  huileux  , tous" 
les  jours  J et  on  lui  administre  dans  ces  cas  quelque- 
fois avec  un  avantage  marqué  la  poudre  antipiilogis- 
tique  (^Pulvis  ad Blennorrhagiam  Ph.  8tph.). 

Cette  poudre  J composée  de  camphre  et  de  nitrate 
de  potasse , produit  cependant  ^ comme  la  plupart 
des  autres  remèdes  actifs,  dliféreiis  effets,  selon  les 
différentes  personnes,  c’est-à-dire  selon  ladiffehence  de 
leur  constitution,  du  sexe,  etc.  Il  y a des  personnes  qui 
la  supportent  aisément  pendant  tout  le  cours  de  l’in- 
flarnniation  : il  y en  a d’autres  , et  principalement  des 
femmes  , d’un  tempérament  irritable,  qui  ne  peuvent 
la  supporter,  et  j’ai  vu  des  malades  qui,  après  avoir 
pris  ces  poudres  pendant  quelque  temps,  sentoicnt  une 
chaleur  extraordinaire  du  corps  , une  aflecîion  désa- 
gréable dans  l’estomac,  une  colique  ou  diarrhée  , un 
mal  de  tête  et  un  mal-aise  général.  Dans  tous  ces  cas  , 
il  faut  observer,  à l’égard  de  ces  poudres,  la  même 
règle  que  le  médecin  attentif  et  éclairé  observe  dans 
toutes  les  maladies  à l’égard  de  tout  autre  remède. 
Sitôt  qu’ils  produisent  de  mauvais  effets  , il  renonce 
à leur  usage  tout-à-fait , ou  au  moins  pendant  quelques 
jours  , n’msistant  jamais  opiniàtrément  sur  la  conti- 
nuation d’un  remède  qui  ne  fait  pas  du  bien. 

Aux  Grandes-Indes  ( dans  l’Indostan  ) , les  méde- 
cins Indous  se  servent  dans  la  Blennorrhagie  d’une 
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plante  appelée  JMiichucunda  clans  le  Sanscrit  ( 1 ).  Ils 
prennent  une  seule  fleur  de  cette  plante  récente  , et 
la  laissent  inruser  jieiidaiit  une  nuit  dans  un  gobelet 
d’eau  5 ce  cpii  forme  le  matin  un  mucilage  réfrigé- 
rant , excellent  dans  la  Blennorrliagie.  11  est  à regreter 
cjue  ce  remède  ne  soit  pas  encore  introduit  en  Europe^ 
d’autant  plus  cpi’oii  assure  cpie  les  mêmes  fleurs  sèclies, 
prises  en  poudre  fiîie  j comme  du  tabac  , otent  dans 
un  instant  les  migrciines  nerveuses. 

Le  camphre  seul  ^ piâs  à l’intérieur  avec  du  sucre 
en  émulsion  ou  dans  un  œuf  frais  , est  un  remède 
efficace  pour  calmer  la  douleur  et  l’ardeur  de  l’urine. 
On  a recommandé  aussi  le  camphre  employé  extérieu- 
rement aussi  bien  c|u’intérieurernent  , pour  empêcher 
les  érections  fréquentes  dans  la  Blennorrhagie. 

On  continue  les  remèdes  miicilagineux  , huileux  ^ 
etc.  , ainsi  cpie  le  régime  général  antiphlogistique , 
jusqu’à  ce  que  la  douleur  et  les  autres  symptômes 
de  l’irritation  dans  l’urètre  soient  ou  entièrement  ou 
en  grande  partie  passés.  On  en . restreint  alors,  ou 
même  on  en  cesse  l’usage  , et  l’on  permet  en  même 
temps  au  malade  une  diète  moins  sévère , dans  la 
crainte  de  disposer  l’urètre  à une  Blennorrhée  chro- 
nhpie. 


(1)  Cette  plante  est  décrite  dans  le  c]iiatriènie  volume 
à'^Asiatick  Kesearches  , sous  le  nom  de  Pentapetes  Mu-- 
chuciinda.  Quelques  auteurs  prétendent  que  c’est  la  Cava- 
nilla  pJiœnicea^ 
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Quelques  praticiens  en  Angleterre  se  servent  dans 
les  Biennorrliagies  d’injections  faites  avec  l’oxide  de 
zinc  blanc  dissous  dans  l’acide  acéteux  , en  mêlant 
vingt  gouttes  de  cette  dissolution  avec  quatre  onces 
d’eau  distillée.  Ils  prétendent  que  ce  remède  diminue 
plus  qu’aucun  autre  y inmiédiatement , tous  les  symp- 
tômes inflammatoires  y tels  (]iie  Fardeur  d’urine  y la 
cordée  y etc.  y mais  qu’il  ôte  aussi  tout  pouvoir  véné- 
rien y et  qu’il  empêche  pour  long-temps  les  érections  : 
ce  fait  demande  à être  confirmé. 

Les  injections  calmantes  faites  avec  l’extrait  d’opium 
aqueux  et  l’acétite  de  plomb  y recommandées  en  der- 
nier lieu  par  le  docteur  Alexandre  Hamiltoji  y un  des 
médecms  des  plus  éclairés  d’Angleterre  y apliquées  fré- 
quemment dès  le  commencement  de  la  maladie  y con- 
tribuent beaucoup  à soulager  le  malade  et  à abréger 
la  maladie.  Cependant  les  injections  les  plus  douces  y 
même  celles  faites  avec  de  l’huile  tiède  y deviennent  quel- 
quefois nuisibles  par  une  irritabilité  particulière  de  l’u- 
rètre y ou  bien  parce  que  peu  de  malades  sont  assez  adroits 
pour  se  les  faire  convenablement.  Si  l’on  juge  à propos 
d’en  faire  usage  , il  faut  qu’on  le  fasse  avec  la  plus 
grande  précaution  y sans  distension  de  l’urètre  5 au- 
trement on  fait  plus  de  mal  que  de  bien  y par  l’irrita- 
tion que  l’on  cause.  On  a tiré  de  grands  avantages  y 
dans  les  cas  les  plus  graves,  y des  frictions  avec  l’on- 
guent mercuriel  sur  le  trajet  de  l’urètre  au  périnée  y 
et  à la  surface  interne  des  cuisses  5 ou  des  fumigations 
mercurielles  appliquées  aux  parties  génitales  y et  même 
de  l’injection  de  l’onguent  mercuriel  dans  l’urètre,. 
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D’un  autre  coté  , quand  les  symptômes  de  l’irrita- 
tion ou  de  l’mÜammation  érysipélateuse  dominent  ^ 
quand  le  malade  est  d’une  complexion  foible  ou  très- 
irritable  : s’il  se  porte  mieux  après  le  dîner  5 si  l’écou- 
lement est  très-clair  et  abondant,  accompagné  d’une 
douleur  aiguë  , souvent  lancinante  par  tout  le  corps 
de  l’urètre  5 si  le  pouls  est  foible  et  fréquent  , j'ai 
trouvé  qu’il  convient  plutôt  de  mettre  le  malade  à 
une  diète  un  peu  moins  sévère  , de  lui  permettre- 
l’usage  modéré  du  vin  , et  dans  quelques  cas  de  lui 
donner  du  quinquina  et  de  l’opium  intérieurement. 
Cette  méthode  fait  alors  plus  de  bien  que  toute  la 
cohorte  des  antiphlogistiques.  Une  dose  d’opium  à l’in- 
térieur tous  les  soirs , ou  en  lavement  avec  de  l’huile  , 
ou  en  injections  fréquentes  avec  l’acétite  de  plomb,  est 
souvent  singulièrement  utile  en  pareil  cas.  On  est 
surpris  quelquefois  des  changemens  soudains  en  mieux 
qu’apportent  ces  remèdes  , unis  selon  les  circonstan- 
ces aux  applications  externes  dont  j’ai  parlé.  L’usag© 
d>e  l’opium  contribue  d’ailleurs  beaucoup  à prévenir 
les  érections  douloureuses.  Mais  dans  tous  les  cas,  il 
faut  tâcher  d’éviter  leur  retour  autant  que  possible  ^ 
en  liant  pendimt  la  nuit  la  verge , non  pas  en  liaut 
comme  on  l’a  conseillé  à tort , mais  en  bas , et  en 
faisant  coucher  le  malade  sur  le  côté  et  sur  un  matelas  , 
et  non  pas  sur  le  dos  et  sur  un  lit  de  plume. 

Si  l’érection  est  accompagnée  d’un  étranglement 
du  gland  , il  faut  , sans  perdre  de  temps  , avoir  re- 
cours au  traitement  indiqué  dans  le  chapitre  sur  le 
paraphimosis^ 
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Si  pendant  les  érections  violentes  et  doiilomensss^ 
il  survient  une  hémorrliagie  , comme  cela  arrive  assez 
fréquemment  ^ il  ne  faut  pas  s’en  effrayer.  Le  plus 
communément  elle  s’arrête  d’elle  - même  , et  soulage 
le  malade.  Dans  le  cas  où  elle  dureroit  plus  long- 
temps, et  lêroit  craindre  un  épuisement,  il  faudroit 
clierclier  à l’arrêter  en  corapriraant  l’urètre  derrière 
l’endroit  d’où  le  sang  coule  5 et  si  ce  moyen  ne  réus- 
sissoit  pas,  011  se  serviroit  d’une  injection  astringente  ^ 
et  dans  des  cas  plus  graves  , d’huile  de  térébenthine. 

Si  , par  suite  de  la  violence  de  Finflammation 
l’écoulement  s'arrête  , et  que  leS'  parties  postérieures 
de  l’urètre  commencent  à être  affectées , on  aura 
recours  au  bain  chaud  de  tout  le  corps  : ou  au  bain 
de  vapeurs  local  , en  mettant  le  malade  sur  une 
chaise  percée  , dans  laquelle  on  aura  placé  un  vase 
avec  de  l’eau  bouillante  , ce  qu’on  répétera  trois  ou 
quatre  fois  par  jour,  ne  négligeant  pas  sur-tout  dans 
ce  cas  l’application  du  suspensoir.  Le  malade  gardera 
le  lit,  et  on  appliquera  sur  la  verge  un  cataplasme 
émollient  et  sédatif,  qu’on  renouvellera  chaque  demi- 
heure  ou  toutes  les  heures.  Ces  moyens  , auxquels  on 
ajoute  un  clystère  sédatif  le  soir,  sont  les  plus  con- 
vena^hies  que  j’aye  trouvés  pour  rétablir  l’écoulement.. 
J’ai  trouvé  en  générai  les  injections  , de  quelque  es- 
pèce qu’elles  soient  , évidemment  nuisibles  dans  cet 
état  : elles  augmentent  l’irritation  , et  l’on  ne  se  re- 
pentira pas  de  n’en  employer  aucune  , jusqu’à  ce 
que  tous  les  symptômes  inflammatoires  aient  dispa- 
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ru  ^ et  que  la  Blennorrhagie  soit  changée  en  Blen- 
norrhée.  Le  même  traitement  convient,  lorsque  l’é- 
coulement se  trouve  arrêté  ou  supprimé,  pendant  la 
période  de  l’inflammation  , par  des  injections  âcres 
ou  astringentes  , ou  même  par  des  injections  qui 
pourroient  être  plus  convenables  , mais  qu’on  a mal 
appliquées,  ou  par  des  purgatifs  drastupies,  ou  par  des 
purgatifs  plus  doux,  répétés  5 par  l’usage  hi terne  et 
préjnaturé  de  la  térébenthine  ou  des  balsamiques  5 par 
l’exercice  violent , et  sur  - tout  par  le  froid  qu’aura 
essuyé  la  partie  affectée.  Si  les  glandes  de  Covrper 
sont  enflammées  , les  frictions  mercurielles  au  péri- 
née sont  utiles  ; et  si  elles  entroient  en  suppuration  ^ 
il  faudroit  les  traiter  comme  un  bubon. 

Lorsfpie  la  glande  prostate  ou  le  col  de  la  vessie 
sont  affectés , et  que  le  malade  est  d’un  tempérament 
vigoureux  et  pléthorique , il  est  souvent  nécessaire  de 
faire  une  grande  saignée  ou  d’appliquer  des  sangsues 
au  périnée.  Dans  tous  ces  cas , le  clystère  sédatif  ré- 
pété toutes  les  sept  ou  huit  heures  , et  un  bain  chaud 
général  ou  local,  renouvellé  deux  fois  par  jour,  sont 
les  meilleurs  moyens  qu’on  puisse  mettre  en  usage. 
Quelquefois  un  vésicatoire  appliqué  au  y>érmée  est 
d’une  très-grande  utilité.  Voy.  le  chapitre  sur  V îscliurie. 

Les  bubons  qui  paroissent  pendant  une  Bîennor- 
rhagie  sont  pour  la  plupart  sympathiques,  c’csi-à-dire 
dus  simplement  à l’irritation  de  l’urètre  , sans  mi’il  y 
ait  du  virus  absorbé  et  logé  dans  la  glande  même  , 
et  ils  disparoissent  alors  avec  la  Blennorrhagie.  Il  y 
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a cependant  des  cas  où.  une  absorption  du  virus  a 
lieu  5 et  alors  le  virus  transporté  dans  les  glandes 
inguinales  y produit  un  véritable  bubon  , c|u’il  faut 
treàter  de  la  manière  indiquée  chapitre  XI,  Pour  ce 
qui  regarde  le  phimosis  et  le  paraphimosis  y qui  se 
forment  quelquefois  pendant  la  Blennorrhagie , voyez 
le  chapitre  VI. 

La  Blennorrhagie  syphilitique  du  gland  ( Blennor- 
rliagia  halani  ) y ou  Pécoulement  de  matière  puriforme 
qui  vient  de  cette  partie  y particulièrement  de  la  cou- 
ï'onne  du  gland  y se  guérit  presque  toujours  facilement  y 
en  appliquant  ronguent  mercuriel  y et  en  lavant  et 
baignant  fréquemment  la  partie  malade  avec  du  lait 
tiède  y ou  y selon  les  circonstances  y avec  de  l’eau  de 
chaux  y et  en  la  défendant  contre  le  froid  par  des  cata- 
plasmes chauds.  Dans  les  cas  où  le  prépuce  est  si  con- 
sidérablement tuméfié  qu’il  ne  se  laisse  pas  tirer  en 
arrière  y et  que  l’application  des  lotions  devient  im- 
possible y il  faut  avoir  recours  aux  injections  sédatives  y 
et  chercher  à introduire  entre  le  gland  et  le  prépuce 
l’onguent  mercuriel  , ce  qui  devient  Sur-tout  encore 
plus  nécessaire  lorsqu’il  y a des  chancres  cachés.  Si 
ceux-ci  ne  cèdent  pas  bientôt  à l’onguent  y aux  injec- 
tions y ou  à la  cliarpie  bien  humectée  de  l’eau  pha- 
gédénique  y ( Lotio  syph,  lutea  Ph.  Stph.  ) y il  faut 
faire  l’incision  du  prépuce  pour  prévenir  les  ravages 
du  virus  syphilitique , et  pour  être  plus  à portée  d’ap- 
pliquer les  remèdes  convenables. 

Une  règle  générale  à observer  soigneusement  dan»' 
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toutes  les  Blennorrliagies  , c’est  de  toucher  les  parties 
alFectées  aussi  peu  et  aussi  rarement  (pi’il  est  possible, 
et  cîiacpie  fois  (pi’oii  les  a touchées , de  se  laver  les 
mains  immédiateineiit  après  , et  avec  le  plus  grand 
soin  , crainte  qu’en  les  portant  par  inattention  sur  les 
yeux,  au  nez,  etc.  , ôii  ne  s’inocule  ainsi  ailleurs. la 
nialadie. 

Dans  les  BlennoiThagies  ordinaires  dont  les  symp- 
tômes sont  doux  et  modérés  , l’usage  du  mercure  est 
mutile  : mais  dans  toutes  les  Blennorrhagies  syphili- 
tiques , accompagnées  de  symptômes  violens  et  opi- 
niâtres , et  plus  particulièrement  dans  celles  des  fem- 
mes, il  est  prudent  de  faire  prendre  du  mercure  pen- 
dant douze  ou  quinze  jours  , dans  le  cours  de  la  ma- 
ladie ou  vers  la  lin  , afin  de  prévenir  l’infection  gé- 
nérale. Cette  précaution  devient  indispensable,  et  ne 
doit  jamais  être  négligée  , si  la  matière  a été  teinte 
de  sang,  ou  s’il  y a eu  une  Jiémorrhagie  , et  prin- 
cipalement lorsqu’il  y a des  symptômes  évideiis  d’une 
.ulcération  : car,  dans  des  cisconstances  pareilles,  on 
n’est  jamais  sûr  que  le  virus  syphilitique  n’ait  pas 
été  absorbé  et  porté  dans  la  masse  des  Immeurs.  — - 
Si  la  Blêmi orrhagie  vient  d’un  virus  ancien  déposé  de 
la  masse  du  sang  , un  traitement  mercuriel  devient 
indispensable. 

Les  Blennorrhagies  qui  ont  pour  cause  un  stimulus 
chimique  , ou  d’autres  acrimonies  appliquées  à l’urè- 
tre , ainsi  que  celles  qui  proviennent  des  cantharides , 
des  diurétiques  âcres  , des  purgatifs  drastiques  , de 
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l’usage  de  quelques  espèces  de  bière  j etc. , disparois- 
seiit  pour  la  plupart  sans  le  secours  de  l’art  : ou  oiï 
les  soulage  par  l’administration  des  mucilagineux  et 
liuileux.  Celles  qui  doivent  leur  origine  à quelque 
maladie  interne  , comme  à la  goutte  , au  virus  dar- 
treux  ou  herpétique,  à l’acrimonie  lépreuse,  scorbu- 
tique , etc.  , exigent,  comme  des  maladies  uniquement 
symptomaticpies  , des  remèdes  internes  appropriés  à 
la  nature  de  leur  cause  primitive  ou  de  la  maladie 
originaire.  Celles  produites  par  le  gonriemeiit  et  l’irri- 
tation des  vaisseaux  hémorroïdaux  , qui  se  déchargent 
d’un  fluide  muqueux  ou  glaireux  par  la  vessie  ou 
j)ar  l’urètre  , disparoissent  communément  en  très-peu 
de  temps  , en  guérissant  la  maladie  principale.  Quel- 
quefois les  lavemens  ou  les  injections  sédatives  sont 
très-utiles  : mais  il  faut  se  servir  seulement  d’une  dé- 
coction de  têtes  de  pavot  ou  d’une  dissolution  de 
l’extrait  d’opium  aqueux  5 car  la  partie  résineuse  de 
l’opium  est  très-sujette  à irriter  et  à agraver  le  mal. 

Avant  de  terminer  ce  chapitre , je  dois  faire  men- 
tion d’un  préjugé  malheureux  et  coupable  qui  a lieu 
chez  beaucoup  de  jeunes  gens  attaqués  de  la  Blen- 
norrhagie 5 c’est  l’espoir  qu’ils  conçoivent  de  pouvoir 
s’en  délivrer  en  couchant  avec  une  personne  saine  , 
ou  , ce  qui  est  plus  criminel  encore  , avec  une  fille 
innocente.  Les  liabitans  de  l’Afrique  se  promettent 
dit' on , le  même  avantage  d’une  ânesse.  A quel  degré 
riiomme  n’est  - il  pas  dégradé  pur  l’ignorance  et  la 
superstition  ! 

■ ^ 
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Les  suites  de  celte  bnitalité  sont  terribles  pour 
î’uii  et’  pour  raiilre.  La  leiniiie  se  trouve  infectée  : 
il  en  résulte  pour  riiomine  rau^nientation  de  tous 
les  symptômes  d’irritation  dans  l’iirètre  ^ très-souvent 
une  hémorrhagie  violente , un  ulcère  dans  Turètre  , 
la  propagation  de  rintlammation  de  la  meml)rane  de 
Furètre  jus(|u’à  la  prostate  ou  au  col  de  la  vessie,  et 
quelquefois  l’absorption  du  virus  dans  la  masse  du 
sang , et  à la  lin  souvent  une  Blennorrhée  très-opi- 
niâtre. 

Il  existe  une  opinion  presque  générale  parmi  beau- 
coup de  praticiens  , sur-tout  en  France  , qu’on  ne 
peut  pas  guérir  la  gonorrhée  sans  un  traitement 
mercuriel.  Le  jeune  praticien  qui  a acquis  une  fois 
une  idée  nette  et  précise  de  la  nature  et  du  siège  de 
cette  maladie,  voyant  d’un  coté,  cpi’il  y a très-peu  de 
Blennorrhagies  accompagnées  d’un  ulcère,  et  de  l’autre 
que  tout  traitement  mercuriel  ne  contribue  nullement 
à rendre  la  guérison  de  la  Blennorrhagie  simple  plus 
sûre  ou  plus  prompte  , mais  tend  au  contraire  à affoibür 
lé  malade  , et  l’expose  fréepuemment  à des  suites  très- 
fâcheuses  , même  pour  le  reste  de  sa  vie  , s’abstiendra 
sans  doute  d’un  remède  qui  ne  devroit  être  employé , 
dans  aucun  cas , sans  une  nécessité  évidente. 

Les  Blennorrhagies  accompagnées  d’ulcères  sur  le 
prépuce  ou  sur  le  gland , de  phimosis  , de  paraphi- 
mosis  , de  gangrène  sur  la  verge  , de  gonflement  des 
testicules,  de  suppression  partielle  ou  totale  des  urines, 
de  l’inflammation  de  la  prostate  , ou  de  l’affection 
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d’autres  glandes  de  l’urètre,  de  bubons,  d’ophthalmie, 
etc.  , exigent  des  soins  particuliers  que  je  détaillerai 
dans  les  chapitres  suivans. 

Les  symptômes  véritablement  sypliilitkpies , ou  les 
éruptions  dartreuses  qui  se  montrent  dans  le  système 
du  corps  après  les  Blennorrhagies  , sur  - tout  après 
celles  qui  ont  été  accompagnées  d’ulcères  ou  d’hémor- 
rhagies , ou  qui  ont  été  mal  traitées  , ^"exigent  un. 
traitement  anti  - syphilitique  ou  aiiti  - herpétique  gé- 
néral. 


f 
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De  la  Blennorrhagie  des  femmes. 

Les  Bleimorrliagies  cliez  les  femmes  sont  rarement 
suivies  de  symptômes  aussi  violens , et  jamais  de  con- 
séquences aussi  graves  et  aussi  dangereuses  que  chez 
les  hommes.  Dans  quelques  cas  même  les  symptômes 
sont  si  légers  , qu’elles  regardent  l’écoulement  j au 
moins  dans  son  commencement  ^ comme  de  simples 
fleurs  blanches , auxquelles  d’ailleurs  beaucoup  d’entre 
elles  sont  sujettes,  sur- tout  dans  les  grandes  villes  de 
l’Europe. 

La  Blennorrhagie  syphilitique  des  femmes  , qu’on 
appelle  aussi  communément  gonorrhée  virulente  y 
gonorrhée  maligne  , ou  fluor  albus  malignus  , a cela 
de  caractéristique  , que  son  siège  n’est  pas  dans  la 
cavité  de  l’urètre  , comme  quelques  auteurs  , et  der- 
nièrement encore  B.  Bell  dans  son  Traité  sur  la 
Gonorrhée,  l’ont  avancé.  Je  n’ai  jamais  vu  une  seule 
femme  dont  l’urètre  fût  le  siège  de  cette  maladie.  Ef- 
fectivement , il  seroit  bien  étrange  que  le  virus  syphi- 
litique , communiqué  par  le  coït , fixât  son  siège  chez 
les  femmes  de  préférence  dans  la  cavité  de  l’urètre. 
Aussi  ai-je  observé  dans  tous  les  cas  , que  le  siège  de 
la  maladie  étoit  ou  sur  le  clitoris  à l’entour  de  l’orifice 
de  l’urètre , ou  aux  nymphes , ou  dans  la  cavité  du 
vagin , ou  bien  en  bas , vers  la  commissure  inférieure 
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des  grandes  lèvres,  au  raplié.  Ce  qui  a induit  probable- 
ment quelques  auteurs  dans  cette  erreur  sur  le  siège 
de  la  Blemiorrliagie  dans  l’urètre  chez  les  femmes  , 
c’est  la  striuigurie  , ou  F ardeur  et  la  difficulté  d’uriner 
auxquelles  les  temmes  sont  également  sujettes,  dans 
cette  maladie,  comme  les  hommes.  Mais  cette  affec- 
tion de  l’urètre  , ainsi  que  celle  de  la  vessie  , sont  chez 
elles  entièrement  sympathiques  , exactement  comme 
nous  observons  souvent  les  mêmes  affections  des  voies 
urinaires  chez  les  hommes  qui  n’ont  que  des  ulcères 
sur  le  prépuce  ou  sur  le  gland  : ou  bien  l’urine , en 
sortant  de  l’urètre , toucfie  dans  la  vulve  les  parties 
irritées  et  enflammées  par  le  virus  , et  donne  ainsi  aux 
malades  la  sensation  de  brûlure  ou  de  cuisson  , commo 
si  cela  étoit  dans  l’urètre. 

' En  général , la  Blennorrhagie  est  accompagnée , chez 
les  femmes , d’une  espèce  de  titillation  et  de  déman- 
geaison autour  de  l’orifice  du  vagin,  et  plus  particu- 
lièrement en  bas  au  raphé  : de  malaise  en  s’asseyant  5 
d’un  gonflement  des  grandes  lèvres , des  nymphes  et 
du  clitoris  *,  de  chaleur  et  de  douleur  en  urinant  , sur- 
tout d’ardeur  quand  l’urine  touche  les  parties  affec- 
tées : symptôme  caractéristique  par  lequel  la  Blennor- 
rhagie des  femmes  se  distingue  principalement  des  fleurs 
blanches.  Dans  les  cas  plus  graves , l’écoulement  de 
la  matière  purifoime,  qui  est  d’un  jaune-verdâtre  et 
très-abondant , est  accompagné  de  douleurs  tensives 
dans  la  vessie,  dans  la  matrice,  dans  les  aines,  dans 
ie  dos  et  dans  la  région  lombaire. 
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îl  n’est  pas  rare  cependant  de  voir  rinflamniatioii  et 
ia  douleur  portées  à un  très-liaut  degré.  Les  nymphes, 
îe  clitoris  et  les  grandes  lèvres  se  gonflent  alors  encore 
plus  5 et  ces  parties,  ainsi  c[ue  le  raphé  , le  périnée , 
et  quelcjuefois  la  peau  des  cuisses,  sont  sujettes  à s’ex- 
corier par  l’écOnlement.  11  en  résulte  des  démangeaisons 
excessives  , une  chaleur  brûlante  pendant  l’excrétion 
des  urines  , un  malaise  considérable  en  marchant  et  en 
s’asseyant.  Dans  (pielcpies  cas  meme,  les  symptômes 
inflammatoires  augmentent  à 11 11  tel  degré  , qu’ils  pro- 
duisent une  fièvre  symptomatique , des  flatulences , des 
vomissemens , une  tension  et  une  sensation  si  doulou- 
reuses dans  toute  la  région  du  pul)iS  et  de  l’abdomen  „ 
que  la  malade  ne  peut  souffrir  la  moindre  pression. 
Les  glandes  inguinales  se  gonflent  et  deviemient  très- 
douloureuses  5 et  nous  trouvons  alors  souvent , en  exa- 
minant les  parties  affectées , qn’il  y a en  même  temps 
dans  la  vulve  de  véritables  ulcères  syphilitiques.  Ces 
ulcères  sont  quelquefois  si  petits,  ou  situés  si  haut  dans 
le  vagin  , qu’on  a de  la  peine  à les  découvrir  , ou  qu’ils 
échappent  à la  vue , à moins  qu’on  n’examine  les  par- 
ties avec  un  soin  extraordinaire. 

La  violence  des  symptômes  dépend  en  général  beau- 
coup de  la  constitution  de  la  malade , de  l’irritabilité 
particulière  des  parties  affectées , et  peut-être  aussi  de 
l’âcreté  plus  ou  moins  grande  de  la  matière  qui  est  la 
cause  de  la  maladie. 

Les  syrpptômes  et  les  suites  de  la  Blennorrhagie  sy- 
philitique des  femmes  diffèrent  beaucoup  de  ceux  des 
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îiommes.  Nous  en  Irouvons  la  raison  clans  le  siège  de 
cette  maladie,  c|ui  est,  comme  nous  venons  de  l’ob- 
server, très  - différent  de  celui  chez  les  hommes,  et 
clans  la  structure  de  leurs  parties  génitales.  De  là  vient 
cjue  chez  les  femmes  les  suites  d’une  suppression  de 
l’écoulement  ne  sojit  ni  aussi  dangereuses  ni  aussi 
frécpientes  que  cliez  les  iiommes.  La  suppression  de 
l’urine  , la  tumeur  de  la  prostate , les  coarctations  ou 
autres  obstacles  dans  l’urètre,  symptômes  si  dangereux 
chez  les  hommes  , ne  sont  jamais  produits  par  cette 
cause  chez  elles  y et  je  ne  me  souviens  pas  d’avoir  vu 
ou  entendu  dire  c[ue  cette  terrible  ophthalmie  cpii  pro- 
vient cpielc|uefoiS  d’uiié  suppression  de  la  Blennorrha- 
gie cliez  les  liommes,  se  soit  jamais  manifestée  dans 
une  personne  du  sexe. 

De  l’autre  côté , les  femmes  attaquées  d’une  Blen- 
norrhagie syphilitique  sont  plus  sujettes  à des  exco- 
riations et  à des  bid)ons  : elles  sont  aussi  plus  sujettes 
dans  cet  état  à la  vérole  elle-meme  ,'  à cause  de  la 
grande  surface  absorbante  exposée  au  contact  de  la 
matière  virulente. 

A l’égard  du  traitement,  nous  avons  les  memes  in- 
dications à remplir  dans  la  Blennorrhagie  syphilitique 
chez  les  femmes  cpie  chez  les  Ii ouïmes  : avec  cette 
différence  qu’on  peut  en  toute  sûreté  , vu  la  diffé- 
rence de  la  structure  des  parties , ainsi  que  du  siège 
de  la  maladie,  employer  les  injections  ou  lotions  con- 
venaliles , dès  le  commencement  de  la  maladie. 

Nous  n’avons  ici  à craindre  aucun  de  ces  accidens 


D E s F E M ]\1  E s.  i3l 

fâcheux  si  fréqiicus  dans  les  liommcs  5 l’application 
des  remèdes  sur  les  parties  aliectces  devient  facile  j et 
la  guérison  plus  aisée. 

On  se  sert  de  l’eau  de  chaux  ou  de  l’eau  simple 
mêlée  avec  une  très-petite  (juantité  de  muriate  oxygéné 
de  mercure  5 ou  bien  j selon  les  circonstances , de 
l’acétite  de  pIoml> , avec  de  l'extrait  d’opium  aipieux, 
et  un  peu  de  camphre , qu’on  appliipie  en  forme 
d’injections  ou  de  lotions,  par  le  moyen  d’une  éponge 
ou  d’une  seringue  convenable , sept  ou  huit  fois  par 
jour  : après  chacpie  application,  on  frotte  les  parties 
avec  un  peu  d’onguent  mercuriel.  Je  ne  me  suis  meme 
servi , dans  beaucoup  de  cas  , d’aucun  autre  remède  cpie 
de  ce  dernier  bien  applirpié  aux  parties  , deux  ou  trois 
fois  par  jour.  On  fera  bien  de  substituer  à l’onguent 
mercuriel  ordinaire  un  onmient  fait  avec  le  muriate  de' 
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mercure,  mêlé  avec  un  peu  d’opium  5 il  est  moins 
sujet  à tacher  kis  linges  et  à trahir  la  malade. 

Si  les  symptômes  sont  plus  violens,  on  peut  faire 
des  injections  calmantes  , mucilagineuses  ou  huileuses  5 
mais  dans  quelques-uns  de  ces  cas  on  a éprouvé  plus 
de  soulagement  de  l’eau  de  chaux  avec  une  petite 
quantité  d’esprit  de  vin , ou  d’une  dissolution  très- 
foible  de  sulfate  de  cuivre  dans  Feau  distillée  , in- 
jectée six  ou  huit  fois  par  jour.  En  général  , dans' 
toutes  les  Blennorrhagies  des  hommes,  aussi  bien  que 
dans  celles  des  femmes , lorsqu’il  y a un  grand  degré 
d’irritation,  l’opium  est  le  remède  le  plus  efficace  pour 
soulager  et  pour  abréger  cette  maladie  : mais  il  faut 
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être  très -prudent  dans  l’usage  de  ce  remède  5 sur- tout 
lorsqu’on  l’emploie  en  forme  d’injections.  J’ai  vu  une 
jeune  femme  souffrir  les  douleurs  les  plus  vives  et 
une  irritation  qui  alla  jusqu’à  produire  des  évanouisse- 
menSj  après  avoir  injecté  une  portion  d’une  dissolution 
d’opium  dans  l’eau  qui  restoit  au  fond  de  la  bouteille. 
Le  même  accident  arriva  à un  jeune  homme,  qui  em- 
ploya de  même  le  reste  de  la  bouteille  d’une  semblable 
dissolution  en  lavement.  Il  paroît  que  ce  qui  restoit 
de  cette  dissolution  au  fond  des  bouteilles  étoit  beau- 
coup plus  chargé  d'opium , ' ou  contenoit  principale- 
ment la  partie  résineuse  de  cette  substance. 

Lorsque  la  matière  est  si  âcre  qu’elle  menace  de 
produire , ou  qu’elle  produit  en  effet , des  excoriations 
dans  les  parties  environnantes  , principalement  au 
raplié  , et  quelquefois'  même  aux  cuisses,  il  faut  tâcher 
de  défendre  les  parties  en  appliquant  le  cérat  ordi- 
naire 5 ou  , ce  qui  est  peut-être  préférable , il  faut 
frotter  de  bonne  heure  et  avec  soin , au  moins  deux 
fois  par  jour,  le  raphé  et  l’intérieur  des  cuisses,  avec 
un  onguent  composé  d’une  once  de  graisse  de  mouton 
et  de  deux  onces  d’huile  douce , fondues  ensemble  à 
une  chaleur  douce. 

Dans  tous  les  cas,  il  est  de  la  prudence  du  praticien 
de  ne  jamais  prononcer  qu’une  femme  est  guérie  de  la 
Blennorrhagie  syphilitique  , sans  lui  avoir  administré, 
vei's  la  fin  de  la  maladie , pendant  une  quinzaine  d® 
jours , du  mercure , pour  détruire  le  virus , qui  peut 
avoir  été  absorbé  dans  la  masse  du  sang  , pendant 
le  temps  de  la  maladie. 


DES  FEMMES. 
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Avant  de  terminer  ce  cliapitre  , je  dois  remarquer 
que  les  femmes  sont  très-souvent  sujettes  à des  Blen- 
norrhagies ou  écoulemens  accompagnés  de  chaleur, 
douleur , tension  à Tutérus , au  vagin  , sur-tout  pen- 
dant et  après  la  menstruation.  Ces  écoulemens  parti- 
cipent fréquemment  de  la  nature  herpétique  ou  dar- 
treuse , quelquefois  lépreuse , d’autres  fois  goutteuse  : 
ils  sont  souvent  contagieux  et  se  communiquent  par  le 
coït.  On  découvre  la  nature  de  ces  Blennorrhagies,  quel- 
quefois en  ce  qu’elles  sont  précédées  d’une  affection 
morbifique  de  l’estomac,  du  foie,  de  la  peau  , etc.  (i) 


(i)  Des  exemples  qui  se  présentent  journellement  dans 
la  pratique  prouvent  qu’il  y a beaucoup  de  femmes  saines 
en  apparence  et  exemptes  de  toute  espèce  de  mal  anx 
parties  génitales  , et  n’ayant  point  d’ailleurs  la  vérole 
constitutionnelle  , qui  cependant  donnent  , sur  - tout  à 
certaines  époques  , des  blennorrhagies  ou  des  ulcères  aux 
hommes  qui  les  approchent.  La  même  chose  a lieu  avec 
certains  hommes.  Un  de  mes  amis  , à Paris  , qui  a les 
cheveux  roux  et  un  tempérament  fort  et  sanguin  , qui 
se  porte  bien  à tout  égard  , excepté  une  petite  dartre  avec 
prurit  à l’anus  , dont  il  est  affecté  depuis  bien  des  années  , 
a donné  la  chaudepisse  à plusieurs  femmes  bien  portantes  , 
sans  qu’il  en  eut  lui-même  le  moindre  symptôme.  Ceci 
confirme  ce  que  j’ai  dit  ailleurs  , que  l’on  ne  peut  apporter 
trop  de  prudence  dans  la  pratique  quand  on  est  appelé  à 
décider  sur  un  cas  particulier , si  ce  cas  est  réellement 
syphilitif^ue  (vénérien)  ou  non». 
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Leur  traitement  exige  des  remèdes  internes  et  ex- 
ternes , adaptés  à la  nature  du  virus  ou  de  T acri- 
monie spécilique  dont  elles  tirent  leur  origine. 

J’ai  observé  aussi  cpie  les  femmes  affectées  d’un 
scpiirre  de  la  matrice  éprouvoient  quelquefois  des  écou- 
lemens  contagieux  , qui  produisent  des  Blennorrhagies 
ou  des  ulcères  non-sypliilitiques  aux  parties  génitales 
de  l’homme  qui  les  voit. 

Les  autres  écouîemens  locaux  des  femmes  appar- 
tiennent au  genre  de  la  Blennorrliée  ^ et  ils  exigent 
le  traitement  indiqué  dans  le  chapitre  suivant. 


C H A P I T n E III. 


De  la  Blenjiorrhée  ^ ou  Gnnorrhce  hénignc, 

PaTv.  le  nom  de  Blennorriiée  ( TUennorrhœa')  , c[ue  j\ii 
substitué  à celui  <^le  Gonorrhée  hahituelle  ou  bénigne  ^ 
communément  adopté  j j’entends  un  écoulement  contre 
nature  d’une  matière  purilorme,  ou  d’un  mucus  clair 
eülimpidp  j par  l’urètre  chez  les  hommes  j et  par  l’orifice 
chi  vagin  chez  les  femmes,  sans  aucun  symptôme  in- 
flammatoire , c’est-à-dire,  sans  douleur,  et  sans  ardeur 
en  urinant. 

Cet  écoulement  est  donc  distingué  , comme  je  l’ai 
déjà  dit  dans  le  chapitre  précédent,  par  le  nom  de 
Blennorrhée  {^miici-Jhixiis  passivus  ^ c’est-n-dire , écou- 
lement sans  symptômes  phlogistiques  ),  de  la  Blennor- 
rhagie ( muci-Jluxus  activas  , ou  écoulement  accom- 
pagné de  symptômes  phlogistiques),  ainsi  que  de  l’é- 
coulement de  véritable  semence  , ou  Gonorrhée  propre- 
ment dite. 

La  Blennorrhée  se  trouve  décrite  dans  les  auteurs 
latins  , sous  les  dénominations  vagues  et  impropres 
de  Gonorrhcva  henigna  , GonorrJiœa  non  'virulenta , Go- 
norrhœa  inveterata , Leucorrhœa  sive  Jluor  albus , Jluor 
alhiis  benignus.  Celle  qui  vient  à la  suite  de  la  Blen- 
norrhagie syphilitique  est  désignée  généralement,  dans 
les  auteurs  anglais,  sous  le  nom  de  Gleet. 

Après  que  la  Blennorrhagie  a duré  quelque  temps  j 
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les  symptômes  iriflammatGires  j tels  cpie  la  chaleur  5 la 
douleur  qui  accompagne  Térection  et  l’ardeur  d’urine  y 
diminuent  peu  à peu^  disparoissent  en£n  5 et  quelque- 
fois l’écoulement  cesse  en  même  temps  au  bout  de 
trois  J quatre,  six  ou  huit  semaines»  Telle  est  du  moins, 
la  terminaison  de  la  maladie  la  plus  simple  et  la  plus 
désirable.  Mais  il  arriye  plus  souvent , sur- tout  quand 
on  a continué  trop  long-temps  l’usage  des  remèdes  mu« 
cilagiiieiix  , et  une  diète  trop  sévère,  il  arrive  souvent ^ 
dis  je,  que  les  symptômes  inflammatoires  diminuent 
ou  disparoissent  peu  à peu , en  laissant  après  eux  un 
écoulement  d’une  matière  puriforme  communément 
moins  aboxidante  , plus  épaisse  et  blanchâtre.  Cette^ 
matière  flle  entre  les  doigts  , et  ne  tache  plus  les 
linges  si  profondément , et  même  les  taches  disparoissent 
entièrement  par  le  frottement.  D’autres  fois , la  matièr© 
consiste  dans  une  mucosité  limpide  et  claire.  Cet  écou» 
leiiient , abaiidoniié  â la  nature  , continue  souvent  avec 
opiniâtreté  pendant  des  mois  et  même  des  années,  sans 
iiueun  autre  mauvais  symptôme  5 si  ce  n’est  que  dans 
quelques  cas  il  est  si  considérable,  qu'il  aifoihlit  sen« 
siblement  la  constitvitiüii,  du  malade  , et  sur-tout  sa 
faculté  d’eiigen(lrer« 

Dans  d'autres  cas,  l’écoulement,  après  avoir  disparu 
pendant  quelques  jours  , quelques  seuiaines  , ou  même 
quelques  mois , commence  à reparoître  , soit  après  le 
•coït  ou  un  exercice  un  peu  violent,  soit  après  une  dér^ 
hauçrie  de  table.  I^a  même  chose  arrive  aussi  très- 
souvent,  si  le  malade  qui  fais  oit  usage  des  irijec  tiens 
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pour  guérir  cette  maladie  , voyant  rccoulcment  pres- 
que disparu , commence  à les  faire  avec  moins  d’exac- 
titude et  de  régularité , ou  même  les  abandonne  tout- 
a-fait.  Dans  tous  ces  cas  , la  Bleniiorrliéc  se  renouvelle 
très-fré(pîenimciit,  l écoulement  est  très-abondant  j et 
devient  à la  lin  très-opiiuatrc. 

Enfin  J s’il  est  resté  j après  la  Blennorrliagic  ^ soit 
un  ulcère  dans  qiielcpie  partie  de  l’urètre  j soit  une 
érosion  des  orifices  de  la  glande  prostate  ou  des 
vésicules  séminales  5 l’écoulement  devient  icliorcux  , 
ou  mêlé  avec  du  vrai  pus  : et  dans  ce  cas  la  maladie 
est  une  véritable  pyurle^  qui  est  toujours  accompagnée 
de  plus  ou  moins  de  dysurie.  Dans  d’autres  cas  j les 
sphincters  des  orihees  de  la  glande  prostate  sont  sim- 
plement affoiblis  , et  l’écoulement  est  clair  j muqueux  ^ 
continuel  et  abondant , accompagné  d’une  odeur  nau- 
séabonde très  - particulière.  Quelquefois  l’écoulement 
de  cette  humeur  a seulement  et  principalement  lieu 
quand  le  malade  va  à la  selle  ^ et  que  les  excrémeiis 
durcis  y en  passant  par  le  rectum  j pressent  plus  for- 
tement la  glande  prostate.  Si  les  sphincters  des  ori- 
fices des  vésicules  séminales  sont  affectés  de  cette  ma- 
nière j l’écoulement  est  mêlé  d’mie  véritable  semence  5 
et  c’est  alors  une  Gonorrhée  proprement  dite.  Dans 
tous  ces  cas  ^ l’état  de  santé  est  plus  ou  moins  altéré , 
et  le  malade  porte  dans  sa  physionomie  des  symp- 
tdmes  évidens  d’un  affoiblissement  général  qui  mine 
sa  constitution  j et  à la  fin  lui  devient  fatal. 

Blennorrliée  a son  siège  dans  le  mùmQ  endroit 
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que  la  Blennorrhagie  qui  l’a  précédée  , c’est-à-dire  ^ 
généralement  et  communément , dans  la  fosse  navi- 
culaire  sous  le  frein  5 et  dans  d’autres  cas , dans  les 
différentes  parties  de  l’urètre  mentionnées  dans  le  cha- 
pitre premier. 

La  cause  prochaine  de  la  Blemiorrhée  est  donc  un 
afloihlissemeiit  ou  des  sphincters  des  orihces  excrétoires 
des  glandes  mucjueuses,  ou  des  vaisseaux  de  la  meni- 
hrane  muqueuse  des  parties  génitales  j qui  paroissent 
avoir  perdu  la  faculté  de  se  contracter  comme  ils 
sont  accoutumés  de  faire  dans  Tétât  de  santé.  Cette 
cause  est  aussi  quelquefois  une  érosion  ou  exulcération 
dans  les  memes  parties  , accompagnée  toujours  d’une 
sécrétion  de  pus  et  de  mucus  plus  abondante  que 
dans  l’état  naturel. 

Les  causes  excitantes  ou  occasionnelles  de  la  Blen- 
noii’hée  sont  : i®.  une  Blennorrhagie  quelconque  , 
précédente  (voyez  les  différentes  espèces  de  Blennor- 
rhagies 5 chapitre  premier  ) , principalement  si  elle  a 
été  négligée  ou  traitée  par  des  remèdes  contraires  j et 
sur-tout  si  elle  a été  accompagnée  de  symptômes  vio- 
lens  d’inflammation  j d’hémorrhagie  , d’ulcère , etc. 
2.0.  Un  défaut  de  propreté  des  parties  génitales  , sur- 
tout dans  les  pays  chauds.  3®.  La  masturbation. 
4®.  L’abus  du  coït  par  des  personnes  délicates  et  foibles- 
ou  très-irritables.  5o.  Une  squirrosité  ou  excroissance 
fongueuse  de  la  glande  prostate.  60.  Une  irritabilité 
extraordinaire  ou  quelqu’autre  maladie  de  la  vessie 
urinaire.  70.  Les  bords  calleux  d’un  ulcère  j ou  des 
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bandes  allant  d’im  ulcère  à l’autre  dans  la  caYité  de 
l’urètre , lescjuelles  laissent  en  bas  un  ulcère  caclié. 

Quelquefois  une  simple  callosité  ou  rétrécisse- 
ment dans  ic  canal  de  l’urètre.  9^.  Des  liémorrlioïdes 
muqueuses,  c[ui  ont  pris  leur  route  par  les  vaisseaux 
des  parties  génitales  de  l’un  ou  de  l’autre  sexe.  lo*’. 
Chez  les  femmes  : une  vie  sédentaire,  et  l’usage  ha- 
bituel d’une  table  somptueuse  *,  l’usage  des  vay)eiu'3 
d’eau,  ou  la  chaleur  des  chaufleretles. 

D’après  ce  que  je  viens  de  dire  , la  Blennorrhée  se 
divise  naturellement  en  deux  espèces  principales.  La 
première,  la  Blennorrhée  atonique  i^Blennorrluva  ato- 
jiica^  , la  Seconde,  la  Blennorrhée  ulcéreuse  ( Blennor- 
rJiLva  iilcerosa  ) , qui  varient  l’une  et  l’autre  d’après  le 
siège,  la  nature  et  la  cause  de  la  maladie. 

Les  symptômes  les  plus  remarquables  qui  indiquent, 
quel(|ue  ulcère  dans  l’urètre  sont  : i®.  la  matière  teinte 
des  hîets  de  sang,  ou  la  sortie  du  sang  pur  pendant 
la  Blennorrhagie  , mais  plus  particulièrement  après 
que  la  violence  de  l’inflammation  est  calmée.  2,0.  L’é- 
coulement d’une  matière  vraiment  purulente  ou  icho- 
reiise , mêlée  avec  le  mucus  en  plus  ou  moins  grande 
cjuantité.  3o.  Une  douleur  circonscrite  dans  une  partie 
de  l’urètre , qui  devient  plus  sensible  lorsqu’on  intro- 
duit une  sonde  , ou  qu’on  presse  l’urètre  extérieure- 
ment à l’endroit  qui  en  est  le  siège.  4^^.  Une  douleur 
aiguë’  dans  un  endroit  particulier  de  l’urètre , sur-tout 
au  moment  du  passage  de  la  dernière  goutte  d’urine , 
ou  lors  de  l’émission  de  la  semence.  Notre  jugement  sm 
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l’existence  d’un  ulcère  sera  confirmé  j si  les  symptômes 
de  l’inflammation  qui  a précédé  ont  été  très-violens  5 
si  le  malade  s’est  mal  soigné , ou  a été  mal  traité  j 
ou  5 comme  je  l’ai  vu  quelquefois  , si  l’urètre  a été 
blessé  par  une  application  mal-adroite  de  la  seringue 
à injection  , ou  par  des  sondes  j pendant  la  période 
inflammatoire. 

Il  est  important  pour  le  praticien  de  distinguer  la 
Blennorrhée  dont  nous  parlons  principalement  dans 
ce  chapitre  : i».  de  la  Blennorrhagie , ou  écoulement 
accompagné  de  symptômes  inflammatoires  plus  ou 
moins  violens.  De  la  Gonorrhée  proprement  dite  , 
ou  écoulement  maladif  de  semence , diurne  ou  noc- 
turne. 30.  De  l’écoulement  excité  dans  les  femmes 
par  une  foiblesse  ou  une  irritabilité  particulière  du  sys- 
tème de  la  matrice,  causée  par  un  usage  immodéré 
des  plaisirs  de  l’amour,  ou  par  une  fréquente  mastur- 
bation. 4®.  De  l’écoulenient  séreux  qui  précède  et  qui 
suit  souvent  les  règles.  5^.  De  l’écoulement  muqueux 
et  séreux , auquel  beaucoup  de  femmes  enceintes  sont 
sujettes.  60.  De  l’écoulement  appelé  par  les  auteurs 
fleurs  blanches  ( Leucorrhœa  , JMenorrhagia  alha  ) , qui 
doit  son  origine  sur-tout  à une  indisposition  générale 
du  corps  , produite  par  une  vie  sédentaire  et  luxurieuse. 
Cette  maladie  participe  souvent  du  caractère  de  la 
goutte.  70.  De  l’écoulement  produit  par  quelqu’autre 
-^ice  , ou  par  une  matière  âcre  quelconque , herpétique, 
scorbutique  ou  autre , déposée  de  la  masse  du  sang , 
et  évacuée  par  les  orifices  des  vaisseaux  utérins  : écou- 
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iement  dépourvu  fréquemment  de  symptômes  inflam- 
matoires et  devenu  liabituel  , quoique  dans  quelques 
cas  la  matière  en  soit  si  acre  qu’elle  produit  des  ex- 
coriations aux  parties  génitales  et  aux  cuisses.  8».  De 
l’écoulement  muqueux  produit  par  les  vaisseaux  liémor- 
rlioïdaux,  qui  communiquent  avec  la  vessie  ou  avec  les 
parties  génitales.  90.  De  l’écoiilement  âcre  ou  ichoreux 
provenant  d’un  ulcère  pliagédénique  , ou  d’un  véri- 
table cancer  au  vagin  ou  à la  matrice,  lo».  De  l’écou- 
lement qui  a lieu  dans  les  excroissances  condyloma- 
teuses  ou  polypeuses  du  vagin. 

La  plupart  de  ces  écoulemens  ne  sont  que  des  ma- 
ladies symptomatiques. 

On  voit  aisément  par  ce  que  nous  venons  de  dire 
sur  la  nature , les  causes  et  le  siège  des  Blemiorrliées , 
que , selon  la  place  qu’elles  occupent , le  temps  qu’elles 
ont  duré  , et  la  cause  qui  les  a produites  , leur  guérison 
devient  plus  ou  moins  difficile. 

IjCS  Bleimorrhées  qui  suivent  une  Blennorrhagie 
simple  ne  sont  de  même  qu’une  simple  maladie  locale. 
Elles  me  paroissent  exactement  semblables  à i’écoule- 
ment  du  mucus  épais  et  puriforme  qui  a encore  lieu 
après  que  les  symptômes  inflammatoires  d’un  catarrhe 
ou  coryza  sont  dissipés.  Mais  dans  les  écoulemens  qui 
restent  après  une  Blennorrhagie  syphilitique  violente 
ou  mal  traitée  j ou  qui  sont  accompagnés  d’une  exco- 
riation ou  d’une  exulcération  de  l’urètre , le  virus  est 
communément  absorbé  , et  par  conséquent  la  mass© 
général©  ©st  plus  ou  moins  infectée» 
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Les  Blennorrliées  ou  écouleiiiens  liabitueîs  qui  ont' 
leur  siège  à la  fosse  naviculaire  dans  les  lacunes  de 
Morgagiii  , à peu  de  distance  de  l’orifice  de  l’urètre  j 
sont  les  plus  faciles  à guérir.  Celles  qui  sont  plus 
en  ayant  dans  l’tirètre  , dans  les  glandes  de  Cowper 
ou  dans  la  glande  prostate  ^ sont  beaucoup  plus  opi- 
niâtres. En  général^  plus  il  y a de  temps  cpi’une 
Blennorrliée  dure , plus  elle  se  montre  opiniâtre  aux 
remèdes.  Celles  qui  tirent  leur  origine  d’un  ulcère  dans 
l’urètre  5 celles  qui  doivent  leur  source  soit  à l’érosion 
des  canaux  excrétoires  des  vésicules  séminales  ou  de 
ceux  de  la  glande  prostate  j soit  à un  ulcère  du  col 
de  la  vessie  ou  de  la  vessie  elle-même  j sont  les  plus 
difficiles  â guérir.  En  général , plus  le  siège  des  Bien-, 
norrliées  est  en  avant  dans  l’urètre  j plus  elles  sont 
sujettes  â être  suivies  de  rétrécissemens  de  ce  canal  ^ 
de  dysuries  , de  suppressions  dairine  j et  plus  aussi 
elles  sont  opiniâtres  et  dangereuses. 

M-éthode  curative. 

Toutes  les  fois  que  nous  sommes  consultés  pour 
une  Blennorrliée  , notre  premier  soin  doit  être  d’exa- 
miner : lO.  si  la  maladie  doit  son  origine  à une  Blen- 
norrliagie  précédente  : 2®.  quel  endroit  de  l’urètre  ou 
de  la  vulve  est  le  siège  de  la  maladie  : 3».  si  c’est 
un  simple  relâchement  des  vaisseaux  de  la  surface 
sécrétoire  de  l’urètre  ou  du  vagin  j etc.  ou  j ûp.  si 
elle  est  accompagnée  d’une  excoriation  ou  ulcère  5 
5^.  si  elle  est  compliquée  avec  quelque  obstruction 
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clans  le  canal  de  l’urètre  , ou  avec  un  gonücinent 
ou  autre  maladie  de  la  glande  prostate  , des  glandes 
de  Cowperj  etc.  : 6^.  si  la  maladie  est  simplement 
locale  , on  si  elle  est  accompagnée  des  symptômes 
d’une  vérole  répandue  dans  le  système  du  corps. 

Lorscp’.c  la  maladie  est  ])iirement  locale  , on  peut 
la  guérir  , soit  par  des  applications  topicpies  astrin- 
gentes , soit  par  des  remèdes  internes  , corroborans 
ou  balsaniicpies  , soit  eniin  par  la  réunion  de  ces 
deux  moyens.  Le  meilleur  topicpie  que  je  puisse  re- 
commander en  pareil  cas  y est  une  dissolution  saturée 
d’oxide  de  cuivre  dans  l’ammoniaque  , dont  on  mêle 
quelques  gouttes  avec  une  once  d’eau  , et  qu’on  injecte 
six  ou  sept  fois  par  jour  , ou  plutôt  toutes  les  fois 
que  le  malade  a uriné. 

Dans  plusieurs  autres  cas  , j’ai  employé  avec  suc- 
cès le  muriate  de  mercure  obtenu  par  précipitation , 
ou  le  sulfate  de  zinc  dissous  dans  de  l’eau  , mêlée  avec 
un  peu  d’eau  camplirée  , et  injecté  cinq  à six  fois  par 
jour.  Les  solutions  de  muriate  oxigéné  de  mercure  , 
de  sulfate  de  cuivre  , d’acétite  de  plomb  ou  d’alun  y 
dans  l’eau,  ont  été  recommandées  pour  le  même  usage. 
( Lqy.  Ph.  Syph.)  Chacun  de  ces  remèdes,  seul  ou 
combiné  avec  d’autres  , peut  être  utile  en  certaines 
circonstances.  Dans  plusieurs  cas  , les  astringens  , 
tels  qu’une  décoction  de  gomme  - résine  kino  , ou 
d’écorce  de  chêne  , ou  de  racine  de  tormentille  , 
^vec  un  peu  d’alun  , employés  en  ipjections  , sont 
très-utiles.  Pour  ce  qui  regarde  les  remèdes  internes 
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qu’on  a recommandés  pour  la  Blennorrhée , j’en  par- 
lerai plus  bas.  J’observe  seulement  ici  que  la  simple 
décoction  du  bois  de  gayac  ou  de  la  racine  de  sal» 
separeille  , administrée  pendant  quelque  temps  à 
l’intérieur  , guérit  quelquefois  radicalement  la  Blen- 
norrliée  : en  même  temps  que  l’usage  de  ces  décoctions 
peut  contribuer  efficacement  à détruire  les  restes  du 
virus  qui  a pu  être  absorbé  pendant  la  Blennorrliagie* 
Si  la  maladie  est  universelle  , c’est-à-dire  , accom- 
pagnée d’une  infection  générale  j comme  cela  arrive 
sur-tout  lorsqu’ après  Une  Blemiorrbagie  syphilitique  j 
il  y a une  exulcération  dans  l’urètre  ou  dans  la 
vagin  , il  faut  employer  , outre  les  remèdes  topiques  y 
ceux  qui  sont  appropriés  au  traitement  de  la  vérole 
même.  Dans  ce  cas  , on  travailleroit  en  vain  à guérir 
l’écoulement  avant  d’avoir  purifié  la  masse  générale  5 
et  si  on  parvenoit  même  à le  faire  "cesser  y il  revien- 
droit  bientôt  après  : ou  des  symptômes  véroliques 
nous  obligeroient  d’avoir  enfin  recours  au  mercure. 
Après  avoir  administré  le  mercure  , ou  pendant  son 
usage  y on  se  servira  avec  avantage  d’une  dissolution 
de  muriate  oxigéné  de  mercure  et  d’oxide  de  plomb 
dans  le  vinaigre  y délayée  avec  une  quantité  suffi- 
sante d’eau  y et  injectée  deux  ou  trois  fois  par  jour.: 
( Voy,  Ph.  Stph.  ) 

Pp.éca.utio:?ts  a prendre  dans  les  injections.’ 

Je  ferai  ici  y au  sujet  des  injections  en  général  ^ 
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tkiiit  pour  les  BlcrinoiTliagies  cpie  pour  les  Bleiiiior- 
rliées  5 deux  observations  essentielles  , dont  la  négli- 
gence peut  (pielquelois  nous  faire  éclioucr  dans  le 
Iraitcmeiit  , ([uoitpie  nous  ayons  employé  les  nieiileurs 
remèdes.  La  seringue  dont  on  se  sert  pour  cet  effet 
doit  avoir  une  canule  courte  y coiiicpie  et  d’une  gros- 
seur proportionnée  y de  manière  que  son  bout  y mais 
non  pas  plus  que  son  bout  y entre  dans  l’orifice  de 
l’urètre.  Il  résulte  des  canules  minces  et  longues  , dont 
on  se  sert  souvent,  deux  inconvéniens  considérables. 
Le  premier  est  qu’avec  une  petite  canule  , sur-tout  si 
elle  n’est  pas  bien  lisse  , le  malade  se  blesse  facilement 
l’intérieur  de  l’urètre , s’expose  par  ce  moyen  à l’exul- 
cération de  cette  partie  , et  par  conséquent  à l’ab- 
sorption du  virus.  Le  second  est  que  le  liquide  injecté, 
au  lieu  d’avancer  dans  la  cavité  de  l’urètre  , reflue  par 
les  cotés  hors  de  son  orifice.  Le  corps  de  la  seringue 
doit  être  un  cylindre  parfait  , et  le  piston  doit  y 
jouer  exactement  5 car  si  le  piston  ne  remplit  pas  exac- 
tement le  corps  de  la  seringue , quand  même  le  point 
de  la  canule  seroit  assez  grand  pour  boucher  parfaite- 
ment l’orifice  de  l’urètre  , la  liqueur  regorge  encore 
entre  le  piston  et  la  seringue  , au  lieu  d’entrer  dans 
l’urètre  : et  ainsi  le  malade  peut  s’imaginer  qu’il  a 
injecté  la  liqueur  comme  il  faut , tandis  qu’il  n’en  est 
peut-être  pas  entré  une  goutte  dans  l’urètre  , ou  qu’il 
n’en  est  entré  qu’une  très-petite  quantité. 

Mais  quoique  la  seringue  soit  faite  de  la  manière 
la  plus  convenable  , et  qu’on  ait  donné  aux  ma- 
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îades  les  instructions  les  plus  exactes  , ils  exé- 
cutent très-souvent  l’opération  d’une  façon  si  mal- 
adroite que  rinjection  ne  produit  aucun  bon  effet. 
Il  faut  donc  , lorsqu’on  s’est  procuré  une  bonne  se- 
ringue 5 en  appliquer  exactement  la  canule  dans  l’ori- 
lice  de  l’urètre  y en  sorte  que  par  sa  forme  conique  y 
elle  interdise  au  liquide  tout  passage  entr’elle  et  les 
parois  de  l’orifice  de  l’urètre.  Si  la  maladie  occupe  ]e 
siège  ordinaire  des  Blennorrhagies,  c’est-à-dire  , la 
fosse  naviculaire  précisément  au-dessus  du  frein  , il 
faut  que  le  malade  soit  attentif  à comprimer  d’une 
main  l’urètre  , àla  première  courbure  de  la  verge  , où. 
commence  le  scrotum  , pendant  qu’il  tient  et  ménage 
la  seringue  avec  les  doigts  de  son  autre  main.  Il  pous- 
sera alors  doucement  dans  le  corps  de  la  seringue  le 
piston  , ( qui  , tout  en  s’appliquant  exactement  aux 
parois  , doit  néanmoins  y glisser  avec  facilité  ) , jus- 
qu'à ce  qu’il  sente  l’urètre  légèrement  dilatée.  Il 
gardera  ainsi  le  liquide  injecté  pendant  une  inimité 
ou  deux  , et  répétera  la  même  opération  deux  ou 
trois  fois  de  suite.  Lorsqu’on  pousse  mcoiisidéréinent 
ou  trop  long-temps  le  piston , la  distension  et  l’irri- 
tation de  l’urètre  qui  en  résultent  font  souvent  plus 
de  mal  que  l’injection  ne  peut  faire  de  bien. 

En  se  conformant  à ces  préceptes  , on  se  procure 
un  double  avantage.  Le  liquide  est  appliqué  convena- 
blement à la  partie  affectée  5 et  en  même-temps , ( si 
on  fait  usage  des  injections  dans  les  Blennorrhagies 
syphilitiques  ) , l’on  ne  risque  pas  de  pousser  le  virus 
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plus  avant  clans  l’urètre  avec  le  H(|ui(le  injecté.  Cette 
précaution  devient  inutile  , lors(|iie  le  siège  de  la  ma- 
ladie est  plus  avant  dans  le  canal  de  l’urètre, 

* Pour  ce  (pii  concerne  le  liquide  même  (ju’ori  veut 
injecter  , il  faut  toujours  l’cunployer  tiède  dans  les 
Blennorrliagies  j mais  dans  les  Blennorrhées  ou  écou- 
lemens  habituels  cela  n’est  pas  nécessaire.  Dans  le  pre- 
mier cas  , si  la  liqueur  injectée  est  trop  froide  ou 
trop  chaude  j elle  peut  aisément  nuire  au  malade  , 
soit  en  supprimant  l’écoulement  , soit  en  augmentant 
l’inflammation.  Il  est  très-facile  de  la  faire  ciiauffer 
dans  une  tasse  qu’on  remplit  à moitié  , et  qu’on  met 
dans  un  bassin  d’eau  chaude. 

Dans  les  injections  , où  une  partie  des  ingrédiens 
est  sujette  à se  précipiter  , il  est  nécessaire  de  bien 
agiter  la  liqueur  , avant  de  l’injecter.  Dans  tous  les 
cas  5 avant  de  faire  l’injection  ^ le  malade  doit  tou- 
jours essayer  d’uriner. 

Une  autre  observation  importante  cjue  j’ai  à faire  y 
c’est  que  les  jeunes  gens  qui  ont  des  écoulemens  ha- 
bituels 5 après  avoir  fait  usage  des  injections  pendant 
quelc[ue  temps  et  se  trouvant  mieux  , deviennent 
moins  attentifs  en  faisant  cette  opération  , et  la 
négligent  quelcpiefois  tout-à-fait  pendant  une  demi- 
journée  y OU  une  journée  entière.  Cette  omission  a 
presque  toujours  des  conséquences  fâcheuses.  L’écou- 
lement revient  fort  souvent  avec  une  double  force  : 
et  j’ai  vu  plusieurs  exemples  oii  , les  malades  ayant 
négligé  un  seul  jour  de  faire  l’injection  , l’écouls- 
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meut  a augmenté  au  point  même  qu’on  l’auroit 
pris  pour  une  nouvelle  maladie.  La  rechute  est  alors 
souvent  plus  obstjnée  que  la  maladie  primitive  5 et  le 
malade  est  obligé  de  continuer  les  injections  pendant 
plus  de  semaines  qu’il  n’auroit  peut-être  fallu  de 
jours  pour  achever  la  guérison  j s’il  n’eût  pas  inter- 
rompu l’usage  de  ce  remède. 

Ahii  de  prévenir  tout  danger  de  rechute  , il  est 
prudent  , et  j’ordonne  toujours  à mes  malades  , de 
faire  les  injections  trois  , quatre  et  même  six  fois  par 
jour  J si  les  circonstances  le  demandent  j pendant 
que  l’écoulement  dure  5 et  de  continuer  de  même 
deux  ou  trois  fois  par  jour  régulièrement  encore  au 
moins  dix  à quinze  jours  j après  que  tout  écoulement 
a entièrement  cessé. 

Pour  les  femmes  , la  canule  de  la  seringue  doit  être 
plus  grosse  et  plus  longue.  J’ai  trouvé  qu’une  canule 
d’ivoire  ou  d’étain  d’un  pouce  de  diamètfe  , et  de 
deux  ou  trois  pouces  de  longueur  j attachée  à une 
petite  bouteille  de  gomme  élastique  ( caoutchouc  ) j 
étoit  la  plus  convenable  pour  procurer  les  bons  effets 
des  injections  qui  leur  sont  administrées. 

Indépendamment  des  injections  , les  bougies  sont 
d^une  grande  utilité  et  même  d’une  nécessité  absolue 
dans  les  Blennorrhées  des  hommes  , lorsqu’il  y a un 
ulcère  ou  une  coarctation  dans  quelque  partie  de 
l’urètre.  On  peut  les  employer  ou  seules  , ou  conjoin- 
tement avec  les  injections.  A l’égard  de  leur  usage, 
je  dois  observer  que  , pendant  les  trois,  ou  quatre 
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premiers  jours  , il  ne  faut  les  garder  que  tout  au 
plus  un  quart  d’heure  ou  une  demi-heure  cliaque 
fois  qu’on  s’en  sert  5 et  s’accoutumer  ainsi  insensi- 
hlement  à les  supporter  plus  long -temps  : alors  on 
peut  les  faire  garder  au  malade  plusieurs  heures 
matin  et  soir  , et  enlin  tout  le  jour  ou  toute  la  nuit. 
Il  faut  se  ressouvenir  qu’avant  l’application  des  bou- 
gies J comme  avant  les  injections  j le  malade  doik 
toujours  essayer  de  vider  la  vessie  , afin  de  donner 
au  remède  le  temps  de  produire  son  effet  sur  la 
partie  affectée.  Si  l’application  de  la  bougie  cause  , 
comme  je  l’ai  quelquefois  observé  ^ une  tension  et  une 
douleur  dans  le  cordon  spermatique  ^ ou  une  tumé- 
faction du  testicule  , il  faut  en  suspendre  l’usage 
pendant  quelques  jours.  J’ai  vu  qu’une  bougie  trop 
grosse  produisoit  cet  effet  j et  qu’il  cessoit  dès  qu’on 
se  servoit  d’une  plus  mince.  En  général  , il  faut  pré- 
férer les  bougies  minces  aux  grosses  dans  le  com- 
mencement. 

Pour  ce  qui  concerne  le  traitement  des  écoulemens 
habituels  compliqués  avec  des  rétrécissemens  de  l’u- 
rètre, et  accompagnés  de  plus  ou  moins  de  difficulté 
d’uriner  , je  renvoie  le  lecteur  aux  chap.  IX  et  X 
de  ce  volume. 

Si  l’on  ne  réussit  pas  à opérer  la  guérison  de  la 
Blennorrbée  , soit  par  l’usage  des  injections  , soit  par 
celui  des  bougies  , il  est  quelquefois  à propos  d’in- 
jecter des  liquides  capables  d’exciter  une  irritation 
et  une  inflammation  cUins  l’urètre  , et  sur-tout  dans 
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la  partie  afl’ectée.  Ce  moyen  a soovent  réussi  apres 
cpie  les  meilleurs  astringens  avoieiit  éclioiié.  On 
peut  employer  pour  cet  usage,  les  injections  ad 
Blennorriiœo.m  , Fh.  sypjtil.  ]No.  i , 2 , 3. 

C’est  probablement  d’après  ce  même  principe  cpie 
le  docteur  Cullen  a observé , que  des  Blennorrliées 
opiniâtres  ont  quelquefois  été  guéries  par  un  exercice 
violent  et  long  - temps  continué  à cheval  , tel  * qu’un 
voyage  d’Edimbourg  à Londres  : c’est-à-dire  en  exci- 
tant une  inflammation  dans  les  parties  affectées.  Nous 
avons  des  exemples  où  de  pareils  écoulemens  ont  été 
aussi  quelquefois  guéris  par  le  coït  : mais  c’est  un 
remède  qu’un  praticien  honnête  ne  peut  jamais  re- 
commander , parce  que  ces  écoulemens  sont  quelque- 
fois de  nature  contagieuse  , et  que  le  malade  courroit  le 
risque  de  communiquer,  par  ce  moyen  , la  maladie 
à une  personne  saine,  en  même  temps  qu’il  risqueroit 
d empirer  son  mal  plutôt  que  de  le  soulager. 

Indépendamment  des  injections  dont  nous  avons 
fait  mention  , on  s’est  servi  quelquefois  avec  avan- 
tage , dans  des  Blennorrliées  d’une  nature  très-opi- 
mâtre  , de  plusieurs  autres  moyens  : tels  que  des 
injections  faites  avec  de  forts  styptiques,  ou  même  avec 
l’huile  de  térébenthine.  Un  de  mes  amis  a observé 
que  dans  quelques  cas  un^j^ vésicatoire  appliqué  exté- 
rieurement à l’endroit  affecté  , ou  au  périnée  , avoit 
été  très  - utile.  On  a vu  disparoitre  un  écoulement 
rebelle  par  une  injection  de  teinture  de  PsycJiotria 
emetica.  M.  Birch  , chirurgien  à Londres  , a observé 
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quelques  cas  clans  lescjnels  une  légère  commotion 
élcctric[uc  j conduite  à travers  l’urètre  , avoit  procuré 
la  guérison.  Je  fais  mention  de  tous  ces  moyens  j 
parce  c[u’on  est  cpielcpiefois  em])arrassé  pour  en  trou- 
ver dans  des  affections  opiniâtres  de  celte  espèce. 

On  a encore  recommandé  les  bains  d’eau  froide 
dans  des  Bleimorrliées  obstinées  , et  j’en  ai  vu  do 
très  - bons  effets  5 mais  j’ai  vu  aussi  dans  deux  ou 
trois  occasions  j cpi’ils  ont  augmente  l’écoulement  : 
d’autres  praticiens  ont  observé  le  meme  effet.  Le 
bain  de  mer  est  souvent  très-avantageux  , ainsi  cjue 
le  bain  local  d'eau  froide  , soit  pure  , soit  mêlée  avec 
du  vinaigre  ou  de  l’eau  - de  - vie  , avec  lacpielle  le 
malade  doit  se  laver  les  parties  génitales  trois  ou  cpiatre 
fois  ]>ar  jour. 

En  général , il  convient  et  il  est  même  très-souvent 
nécessaire  dans  les  Blennorrliées  opiniâtres,  de  changer 
les  injections  : car  on  observe  cpi’ime  injection  moins 
forte  produit  cjuelcpiefois  un  bon  effet  , ayirès  cju’on 
en  a employé  une  plus  forte  sans  succès,  et  vice  versa. 
Dans  beaucoup  de  cas  , il  est  bon  aussi  de  combiner 
les  médicamens  internes  avec  les  moyens  externes. 

Après  avoir  ainsi  amplement  traité  des  remèdes 
externes  , nous  allons  considérer  ceux  cpii  peuveiit 
être  employés  intérieurement  , soit  seuls  , soit  com- 
binés , selon  l’exigence  des  cas  , avec  les  applicalioiis 
locales  dont  nous  venons  de  parle)’. 

Les  remèdes  internes  qu'on  a trouvé  les  plus  effi- 
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1®,  Les  préparations  mercurielles.  Celles-ci  sozit  tou- 
jours nécessaires  ^ lorsc[iie  la  maladie  est  accompa- 
gnée d’mi  ulcère  dans  l’iirètre  , sur-tout  s’il  est  invé- 
téré : ou  lorscju’il  y a des  signes  d’infection  de  la 
masse  générale  du  sa.ng.  En  pareil  cas  ^ les  pillules 
faites  avec  de  la  téréLentîiine  et  l’oxide  de  mercure 
sont  souvent  très-convenables.  J’ai  vu  encore  derniè- 
rement une  Blennorrhée  rebelle  à tous  les  remèdes  j 
guérir  par  un  traitement  mercuriel  complet. 

2*5.  Les  Baumes  et  les  Béshies,  (i)  Parmi  ces  sub- 
stances J celle  f^u’on  emploie  le  plus  communément  est 
la  résine  liquide  appelée  baume  de  Copahu.  Mais  j’ai 
trouvé  qu’il  y en  a une  espèce  dans  le  commerce 
qui  donne  de  violentes  coliques  : en  général  ^ cette 
substance  est  très-sujette  à causer  des  rapports  désa- 
gréables d’estomac.  Pour  pié venir  cet  effet  , la  meil- 
leure manière  de  l’administrer  est  d’en  faire  prendre 
au  malade  trente  à quarante  gouttes  dans  un  petit  verre 
d’eau  fraîclie  5 deux  fois  par  jour,  matin  et  soir,  ou 
cinc] liante  à quatre-vingt  gouttes  à la  lois  à midi , et  de 
faire  avaler  aussi-tol  après,  dans  un  petit  verre  d’eau , 


(i)  Nous  ne  savons  pas  précisément  comment  agissent 
les  baumes  ou  les  résines  liquides  5 mais  c’est  un  fait  que 
j’ai  observé  constamment  , que  ces  remèées  , administrés 
avant  que  l’ardeur  d’urine  et  la  douleur  dans  les  érections 
aient  disparu  , quoiqu’elles  paroissent  beaucoup  diminuées , 
sont  très-sujets  à produire  ce  qu’on  appelle  un  testicule 
vénérien. 
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quinze  à vingt  gouttes  de  ce  qu’on  appelle  V élixir  de 
'vitriol  de  Mynsicht  ^ afin  de  rendre  le  premier  remède 
moins  désam’éaljle  à l’estomac.  Une  dcmi-draclime  de 
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térébentiiine  , ou  de  baume  de  tolii  , ou  de  résine 
liipiide  appelée  baume  de  Canada  j remplit  le  meme 
but.  J’ai  l’exemple  d’un  jeune  homme  ([ui  , ennuyé 
de  la  durée  d’un  écoulement  habituel  des  plus  opiniâ- 
tres, avala  tout  d’un  trait  une  grande  quantité  (deux 
ou  trois  onces)  de  baume  de  Copahu  , et  fut  guéri. 

Quelquefois  les  baumes  combinés  avec  la  teinture 
de  gaïac  ou  avec  la  substance  qui  nous  vient  de  l’Alfi- 
que  , sous  le  nom  de  gomme  - résine  kino  , produisent 
un  effet  désirable. 

3®.  Les  Corrohorans,  Parmi  ceux-ci,  la  même  gomme- 
résine  kino  dont  nous  venons  de  parler  mérite  la  pre- 
mière place  j l’écorce  de  cincliona  ojjicinalis  en  poudre  , 
ou  en  infusion  dans  du  vin  rouge  , ou , ce  qui  vaut 
quelquefois  encore  mieux  , en  infusion  dans  l’eau  de 
chaux  : la  racine  de  torm en  tille  en  poudre  , ou  en 
extrait , sous  forme  de  pilhiles  , jointes  , selon  les 
circonstances  , aux  préparations  de  fer , ou  aux  balsa- 
miques , sont  des  remèdes  utiles  et  efficaces. 

L’usage  du  sérum  aluminosum  produit  quelquefois 
1111  effet  désiré.  La  teinture  des  cantarides  , donnée 
à la  dose  de  vingt-cinq  à trente  gouttes  dans  l’eau , a 
procuré  quelquefois  la  guérison  dans  les  cas  où  les 
autres  remèdes  avoient  échoué  : mais  c’est  un  remède 
qui  exige  des  précautions , parce  qu’il  peut  faire  beau- 
coup de  mal,  sur -tout  à ceux  dam  tempérament 
délicat  et  irritable. 
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Il  y a cependant  des  circonstances  où  tons  nos 
efforts  pour  gnéririin  éconiernent  habituel  sont  vains  ^ 
et  nous  voyons  (juelfjiiefois  cpie  la  nature  seule  par- 
vient à opérer  , avec  le  temps  , une  guérison  ^ après 
cpie  nous  avons  inutilement  et  ennuyeusement  épuisé 
toutes  les  ressonrees  de  Fart.  C’est  ce  qui  arri^/e  dans 
ces  écoulemens  habituels  qui  sont  produits  par 
des  causes  singulières  , dont  on  nous  a transmis  des 
exemples  dans  les  dissections  anatomiques  : lorsque  , 
par  exemple  j deux  ulcères  de  l’urètre  se  trouvant  à 
peu  près  placés  vis-à-vis  l’un  d.e  l’autre  y quelques- 
unes  de  leurs  parties  s’unissent  mutuellement  j et 
Ibrment  une  espèce  de  bride  à travers  l’urètre  , avec 
une  exulcération  au-dessous.  Le  seul  remède  y si  l’on 
a quelque  raison  de  soupçonner  l’existence  de  cette 
cause  y est  l’opération  chirurgicale.  Si  néanmoins  les 
brides  n’étoient  pas  trop  fortes  y on  pourroit  essayer 
de  les  rompre  en  introduisant  un  stilet  ou  une  sonde 
dans  l’urètre.  Je  laisse  à juger  à mes  lecteurs  si  l’écou- 
lement très-lacheux  et  très-obstiné  dont  je  vais  joindre 
ici  le  détail  appartient  à cette  classe. 

Je  fus  consulté  il  y a quelques  années  par  un 
homme  y au  sujet  d’une  Blennorrhée  dont  il  étoit 
allligé  depuis  environ  dix  ans  j et  pour  laquelle  il  avoit 
consulté  les  médecins  et  les  chirurgiens  en  différens 
pays.  Quelquefois  l’écoulement  s’arrêtoit  pendant 
quelques  jours,  mais  il  reparoissoit  bientôt  , sur-tout 
après  l’exercice  du  cheval  , ou  après  le  coït.  Dans  ces 
occasions  , le  malade  éprouvoit  toujours  quelque  mal- 
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aise  , et  le  lendeiriain  im  petit  écoulement  , qui  ne 
cessoit  que  pour  reparoître  à la  répétition  Je  la  même 
cause.  Cette  iiicounnoJitc  rinquiétoit  J’autant  jJus 
qu’il  étoit  dans  rijitention  de  se  marier.  En  exami- 
nant le  malade  , je  trouvai  que  le  siège  du  mal  étoit 
très-avant  dans  l’urètre , vers  le  périnée.  Je  lui  lis  faii'e 
lisage  de  tous  les  i-emèdes  , tant  internes  qu’externes  y 
dont  je  pus  m’aviser  : mais  je  ne  parvins  ]>as  à opérer 
une  guérison  radicale.  Je  regardai  sa  maladie  comme 
un  ulcère  calleux  5 et  d’après  cette  supposition,  je  lui 
fis  porter  des  liongies  pendant  ])liis  de  deux  mois  , 
sans  olitemr  le  moindre  effet.  Etant  olilisié  de  con- 
tinuer  mes  voyages  , je  le- laissai  très-peu  soulagé 
par  tout  ce  que  j’avois  fait  : et  comme  ses  affaires 
l’obligeoient  lui-même  d’en  faire  un  à Pans  , je  lui 
conseillai  d'y  consulter  toutes  les  personnes  de  l’art 
-qu’il  croirqit  en  état  de  pouvoir  le  soulager.  Yoici  quel 
fut  le  résultat  , tel  qu’il  me  l’a  rapporté  lui-même. 

cc  Après  mon  arrivée  à Paris  , m’écrivoit  - il  , j’y 
D)  consultai,  conformément  à votre  avis,  tous  les  gens 
3)  de  l’art  les  plus  renommés.  Leurs  différentes  opi- 
D5  nions  sur  la  cause,  la  nature  et  le  traitement  de 
ma  maladie  me  rendirent  plus  inquiet  que  je  n’é- 
D)  tois  auparavant.  Qiielqiies-ims  me  conseillèrent  un 
w nouveau  traitement  mercuriel  5 d’autres  prescrivi- 
D)  rent  différens  remèdes  , tant  à l’intérieur  qu’à  l’ex-^ 
teneur.  Je  leur  montrai  toutes  les  différentes  or- 
J)  donnances  que  vous  m’aviez  faites  successivement. 
Ils  furent  surpris  qu’aucun  de  ces  remèdes  n’eùt 
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réussi.  Cependant  on  m’ordonna  quelques  nouvelles 
35  injections  et  quelques  remèdes  internes j plutôt,  je 
3)  pense , afin  de  me  satisfaire  pour  mon  argent , que 
35  dans  l’espérance  de  me  faire  aucun  bien  réel.  Je 
55  lus  en  effet  pendant  trois  ou  quatre  mois  précisé- 
55  ment  dans  le  même  état  que  lorsque  j’étois  arrivé 
55  à Paris.  Mais , quelque  surprenant  que  ceci  vous 
55  paroisse  , le  dernier  homme  de  l’art  qu’on  me  re- 
55  commanda  de  consulter  me  parut  le  plus  ignorant 
35  auquel  je  me  fusse  encore  adressé.  Cependant  je 
55  consentis  a ce  qu’il  soudât,  avec  l’algalie,  le  passage 
35  de  l’urètre  , pour  s’assurer  de  l’endroit  affecté , etc. 
35  L’algalie  entra  comme  à l’ordinaire  , très  - lacile- 
35  ment,  jusqu’à  ce  qu’elle  atteignît  le  siège  de  la  ma- 
55  ladie , où  elle  éprouva  le  même  obstacle  qu’elle  y 
55  avoit  toujours  rencontré,  et  dont  je  Pavois  prévenu  5 
35  malgré  cela  il  s’efforça  de  la  pousser  plus  avant  5 
55  je  lui  disois  qu’elle  me  faisoit  une  douleur  excessive, 
55  mais  il  la  força  imprudemment,  et  elle  passa  ou- 
55  tre.  Il  sortit  aussitôt  du  sang  de  l’urètre.  Le  cbi- 
55  rurgien  paroissoit  s’en  effrayer  beaucoup  : il  me  fit 
55  mille  excuses  , retira  son  instrument , reçut  son 
35  paiement , et  sortit  , me  laissant  très-mécontent  de 
35  l’avoir  employé.  Je  m’attendois  à être  plus  mal  le 
35  lendemain,  et  à souffrir  beaucoup  de  sa  mal-adresse: 
55  mais  ce  fut  tout  le  contraire.  Je  suis  délivré  de  ma 
55  maladie  depuis  deux  mois  , je  monte  à cheval  , je 
55  vois  des  femmes,  sans  en  éprouver  aucun  mauvais 
53  effet , et  conséquemment  je  me  trouve  radicalement 
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w guéri.  L’amitié  que  je  vous  dois  pour  les  peines  quo 
D)  vous  avez  prises  à mon  sujet  m’engage  à vous  faire 
» part  de  ce  cas  particulier  , cjui  peut  vous  être  de 
3)  quelque  utilité  , et  que  vous  expliquerez  peut-être 
33  mieux  que  moi,  ou  ceux  à qui  j’en  ai  fait  part.  3) 

Il  reste  quelquefois  ime  espèce  de  cordée  ou  cour- 
bure de  la  verge , après  que  tous  les  autres  symptômes 
de  la  Blennorrhée  sont  dissipés.  Les  frictions  avec  l’on- 
guent mercuriel,  ou  avec  de  l’iiuile  d’olive  camphrée, 
faites  sur  la  verge , le  Uniment  ammoniacal , les  lotions 
spiritueuses  , ou  l'électricité  appliquée  à la  même 
partie , sont  les  remèdes  les  plus  convenables  en  pareil 
cas.  Quelques  auteurs  on^  recommandé  aussi  l’usage 
interne  du  quinquina. 

Dans  toutes  les  Blennorrhées  opiniâtres  qui  ont  leur 
siège  fort  en  arrière  dans  le  canal  de  l’urètre , il  faut 
examiner  avec  soin  l’état  de  la  glande  prostate  5 car 
elles  doivent  fréquemment  leur  source  à une  maladie 
de  cette  partie.  Lorsque  la  prostate  se  trouve  tumé- 
fiée et  dure  , j’ai  vu  des  exemples  où  , après  un  trai- 
tenient  mercuriel  , l’application  réitérée  des  ventouses 
au  périnée , et  l’usage  du  suc  épaissi  du  conium  ma- 
culatum , à grandes  doses  , a réussi  après  que  d’autres 
remèdes  avoient  échoué. 

La  Blennorrhée  de  la  prostate  est  un  écoulement 
morbifique  du  mucus  de  cette  glande , mêlé  quelque- 
fois de  la  liqueur  des  vésicules  séminales , principale- 
ment pendant  le  jour , sans  désir  vénérien.  Cette 
maladie  est  bientôt  suivie  d’une  foiblesse  ou  débilité 
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générale  ; cet  épuisement  est  accompagné  d’une  éma- 
ciation générale  du  corps  , et  il  mène  par  degrés  à 
la  mort  5 si  le  malade  a différé  y comme  cela  n’arrive 
c[ue  trop  souvent  j à consulter  un  médecin  éclairé  , 
ou  cpie  les  moyens  convenables  n’aient  pas  été  em- 
ployés à temps. 

Ce  traitement  exige  ^ souvent  , tous  les  taiens  d’un 
médecin  habile.  Les  remèdes  les  plus  efficaces  sont 
les  bains  froids  , les  injections  avec  des  oxides  ou  des 
sels  métalliques  , les  fomentations  avec  la  ciguè'  ^ les^ 
vésicatoires  au  périnée,  une  veste  de  flanelle  pendant 
la  saison  humide  et  froide  5 et  intérieurement  des  mé- 
dicamens  tonicpies , avec  un  régime  choisi.  Pour  cal- 
mer l’irritation  , le  remède  le  plus  propre  est  l’extrait 
d’opium  acpieux  ou  le  suc  épaissi  de  Hyoscyamus  niger, 

( ployez  aussi  cha pitre  X.  ) 

La  vraie  Gonorrhée  ( Gonorrliœa  propric  sic  dicta  ) , 
est  un  écoulement  ou  une  émission  contre  nature  de 
la  semence  ou  de  la  licpieur  spermatique,  fréquente, 
affoiblissante , avec  ou  sans  une  sensation  voluptueuse. 

JLiqnoris  seminalis  cjectio  frequens  , lihidinosa  , invo- 
'lontaria^  debilita/is,  Cüllen.  ) On  comprend  générale- 
ment sous  ce  genre  les  pollutions  nocturnes  ou  diurnes, 
accompagnées  d’une  sensation  libidineuse.  ( Voyez 
Tissot,  Traité  de  P Onanisme.  ) 

Il  y a une  autre  espèce  de  cette  maladie  5 c’est 
un  écoulement  contre  nature  de  îa  liqueur  sémi- 
nale , fréquent , diurne  , affoiblissant  , sans  érection 
de  la  verge  ni  désir  vénérien.  Le  docteur  JVichman  ^ a 
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Hanovre  , est  le  seul  auteur  qui  ait  bien  traité  ce  sujet 
clans  un  petit  ouvrage  : De  Follutione  diurna , lyBa. 

Ces  écoulemeiis  habituels  , cpii  proviennent  soit 
d’une  foiblesse  ou  d’un  relâclienieiit,  soit  cjuelquel’ois 
d’une  trop  grande  irritabilité  des  testicules  , des  vais- 
seaux déférens , ou  des  vésicules  séniinales  , et  leurs 
canaux  excrétoires  j exigent  un  traitement  très-attentif’ 
et  très-prudent  : autrement  le  malade  devient  la  victime 
de  cette  espèce  de  consomption  cj^u’Hippocrate  a déjà 
décrit  sous  le  nom  de  Tabes  dorsalis.  Comme  le  trai- 
tement de  cette  maladie  n’entre  pas  dans  le  plan  de 
ce  Traité  ^ j’observerai  seulement  ici  cj^ue  , pour  ob- 
tenir une  guérison  , il  faut  fortifier  le  malade  , non 
pas  tout  d’un  coup  j mais  peu  à peu,  par  des  remèdes 
internes  et  externes  5 et  avoir  soin  principalement  de 
diminuer  l’irritabilité  des  parties.  Il  faut  qu’il  s’abs- 
tienne et  revienne  par  degrés  de  ses  habitudes  dange- 
reuses. J’ai  vu  des  cas  où  on  lut  obligé  de  lier  les 
mains  des  malades  par  un  bandage  pendant  la  nuit  ; 
parce  qu’ils  touchoient  et  excitoient,  pour  ainsi  dire 
malgré  eux  , les  parties  pendant  le  sommeil.  Le  jeiuie 
médecin  fera  bien  de  ne  pas  perdre  de  vue , sur-tout 
dans  ces  cas  , cpie  la  transition  subite  d’un  régime 
ou  d’une  habitude  à l’autre  est  souvent  contraire  au 
but  que  le  praticien  se  propose  5 et  cpie  la  sagesse  du 
médecin  produit  quelquefois,  en  se  conformant  à cette 
observation , une  guérison  pour  laquelle  l’usage  seul 
des  meilleurs  remèdes  aiiroit  été  msuflisant  , et  où 
même  toutes  les  x’essources  de  l’art  auroient  totcilemenfc 
échoué. 
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J’ai  vu  , quoique  beaucoup  pins  rarement  , des 
maladies  semblables  avoir  lieu  dans  l’autre  sexe.  Je 
traite  dans  ce  moment  une  femme  de  28  ans  qui  , 
depuis  un  an  et  demi  qu’elle  a fait  une  fausse  couclicj 
souffre  des  pollutions  nocturnes  involontaires  très- 
fréquentes  j excitées  par  des  rêves  libidineux  , et  ac- 
compagnées de  tous  les  symptômes  du  tabes  dorsalis 
décrit  par  Hippocrate  comme  une  maladie  d’homme  : 
ses  poumons  commencent  meme  à se  ressentir  de 
cette  maladie.  — J’ai  eu  la  satisfaction  de  la  guérir 
depuis  que  j’ai  écrit  ceci. 

Je  me  propose  d’écrire  ^ si  j’en  ai  le  loisir  ^ sur  les 
différentes  espèces  de  la  vraie  Gonorrhée  j ainsi  que 
sur  les  fleurs  blanches  des  femmes  j un  petit  traité 
particulier. 
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£)e  r affection  du  cordon  spermatique  et  de  V ép)ididyme  j 
du  gojijlement  et  autres  maladies  des  testicules. 

Lorsque  la  Blennorrhagie  sypliilitiqLie  a été  traitée 
avec  des  remèdes  qui  lui  sont  contraires  , ou  lorsque 
le  malade  qui  en  est  attaqué  fait  un  exercice  trop 
violent , et  sur-tout  s’il  essuie  du  froid  à la  partie  af- 
fectée, il  survient  fréqueminent  aux  aines  une  tumeur 
et  une  douleur  obtuse  qui  s’étendent  jusqu’au  scro- 
tum j le  testicule , ou  plutôt  ( comme  nous  le  verrons 
bientôt  ) cette  partie  du  testicule  qu’on  appelle  l’épi- 
didyine , devient  grosse  et  dure  , et  le  scrotum  se 
gonfle  et  devient  rouge  et  plus  épais.  On  nomme 
communément , quoique  très  - imjiroprement  , cette 
maladie  , tumeur  vénérienne  des  testicules  ou  testicule 
'vénérien,^  inf animation  des  testicules^  chaude  - pisse 
tombée  dans  les  bourses  , et  quelquefois  aussi  hernie 
humorale. 

Il  est  très  - remarquable  que  cette  maladie  paroît 
rarement  au  commencement  de  la  Blennorrhagie,  ou 
pendant  que  les  symptômes  inflammatoires  de  cette 
maladie  sont  à leur  plus  haut  degré  5 mais  plutôt 
vers  son  déclin  , et  souvent  vers  la  dernière  période 
de  cette  maladie  , quand  les  symptômes  de  rinflain- 
matioii  semblent  être  fort  diminués. 

Cette  tumeur  commence  toujours  par  une  tension 
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et  mie  douleur  obtuse  à l’une  ou  à l’autre  aine  , €|ui 
s’étendent  le  long  du  cordon  spermatique  jusqu’au 
scrotum  ^ et  par  un  gonllement  de  ce  même  cordon 
et  de  l’épididyme  , qui  est  évidemmentj  au  toucher, 
dur  et  douloureux  : le  scrotum  de  ce  coté_paroît  rouge 
et  gonflé.  Si  on  laisse  la  maladie  à elle  - même  , le 
testicule  commence  à être  affecté  de  tous  les  symp- 
tômes d’une  inflammation  locale  : il  devient  dur  et 
douloureux , et  la  tumeur  acquiert  souvent  une  gros- 
seur énorme.  Quelquefois  ce  gonflement  est  accompa- 
gné d’une  irritation  générale  , d’uno  fièvre  violente 
avec  un  pouls  fréquent  et  dur  dans  les  constitutions 
fortes  et  pléthoriques  , ou  d’un  pouls  foihle  et  très- 
vite  dans  les  constitutions  délicates  et  irritables. 

Dans  quelques  cas , le  malade  ressent  des  douleurs 
dans  les  lombes , et  il  a des  nausées  et  des  vomisse- 
mens.  En  général , l’écoulement  dimmue  considérable- 
ment, et  même  souvent  il  cesse  totalement  avant  que 
ces  symptômes  se  développent  : mais  quelquefois  cet 
accident  n’arrive,  du  moins  à un  degré  sensible  , qu’un 
ou  deux  jours  après  que  l’enflure  a commencé  à pa- 
roitre.  Je  n’ai  jamais  vu  les  deux  testicules  affectés 
en  même  temps  dans  ces  circonstances.  Quelquefois 
il  arrive  qu’ après  que  l’enflure  est  passée  d’un  côté  , 
l’autre  testicule  commence  à être  attaqué.  La  même 
chose  arrive  quelquefois  après  qu’une  ischurie  , prove- 
nante de  l’affection  du  col  de  la  vessie  à la  suite  de 
la  suppression  d’une  Blennorrhagie  , est  dissipée. 

Cette  maladie  ou  irritation  du  cordon  spermatiqu© 
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et  de  l’épklidyme  , etc.  est  généralement  produite  , 
lorscpie  le  malade  attaqué  d’une  Blennorrhagie  sy- 
pliilitique  a fait  un  exercice  trop  violent  , et  quel- 
quefois même  en  apparence  modéré  j à pied,  à che- 
val , ou  en  voiture  5 ou  lorsque  la  verge  a été  frappée 
par  le  froid  , soit  qu’on  l’ait  lavée  inconsidérément 
avec  de  Teaii  froide  , soit  qu’on  l’ait  exposée  à un 
courant  d’air  froid,  comme,  par  exemple,  en  pissant 
au  coin  de  la  rue.  Très-souvent  elle  est  produite  par 
des  injections  irritantes,  âcres,  astringentes,  etc.  , et 
sur-tout  par  des  purgatifs  répétés  , ou  par  l’usage  in- 
terne des  médicamens  résineux  ou  balsamiques.  Plu- 
sieurs praticiens  de  mes  amis  croient  avoir  observé  que 
les  pollutions  nocturnes,  et  tout  autre  acte  qui  déter- 
mine l’éjaculation,  tendent  yilus  que  toute  autre  cause 
à produire  cette  maladie.  C’est  pourquoi  le  commerce 
avec  les  femmes  , pendant  la  Blennorrhagie  , excite 
souvent  cette  maladie.  Le  testicule  lui-même,  autant 
que  j’ai  pu  observer  , n’est  jamais  gonflé  au  commen- 
cement, mais  il  devient  affecté  par  la  suite. 

Je  ne  parie  pas  ici  de  la  tumeur  et  de  l’inflammation 
des  testicides  produites  par  toute  autre  cause  interne 
et  externe,  comme,  par  exemple,  par  une  contusion  , 
mie  métastase  des  parotides,  etc.  , capables  d'exciter 
une  inflammation  locale  , ainsi  que  les  auteurs  an- 
ciens l’ont  déjà  observé. 

On  avoit  cru  pendant  fort  long  - temps  que  cette 
douleur  et  cette  tuméfaction  étoient  produites  par 
l’absorption  et  par  la  déposition  du  virus  syphilitique 
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du  canal  de  l’urètre  dans  le  testicule  même  : mais 
cette  absorption  et  ce  transport  du  virus  de  l’urètre 
sur  le  testicule  sont  une  supposition  qui  ne  paroît  être 
foirdée  ni  sur  des  faits  ni  sur  les  connoissances  ana- 
tonii(pies. 

Quelcpies  auteurs  parlent  aussi  d’un  gonflement  des 
testicules  , qui  arrive  quelquefois  après  la  disparution 
ou  le  dessécliement  des  ulcères  sypîiilitiques  du  pré- 
puce ou  du  gland.  Je  ne  me  rappelle  pas  d’avoir 
jamais  observé  aucun  cas  de  cette  espèce  5 c’est  pour- 
quoi je  m’abstiens  d’en  parler  plus  au  long  : mais 
j’en  ai  vu  un  autre  qui  m’a  paru  digne  d’être  rap- 
porté. 

Le  malade  avoit  été  attaqué  plusieurs  années  au-" 
paravant  d’un  testicule  vénérien  ^ ainsi  qu’il  l’appe- 
ioit.  Cette  tumeur  ayant  été  mal  traitée  donna  lieu 
à une  fistule  à l’anus  quand  le  gonflement  disparut. 
On  lui  fit  l’opération  de  la  listiile  : mais 5 quand  il  fut 
sur  le  point  d’en  être  guéri , le  gonflement  du  testicule 
reparut.  J’ai  réussi  à l’aire  disparoître  ce  gonflement, 
pour  lequel  je  fus  consulté  ^ en  détenninant  un  écou- 
lement par  l’urètre  ^ et  j’aclievai  la  guérison  par  l’u- 
sage des  remèdes  internes.  Je  dois  ajouter  ici  que  j’ai 
vu  deux  ou  trois  fois  dans  le  cours  de  ma  pratiqué 
un  gonflement  du  cordon  sperïiiaticpie  et  de  l’épidi- 
dyme  arriver  , en  conséquence  de  l’application  d’une 
bougie  un  peu  trop  grosse  qu’on  avoit  appliquée  pour 
un  rétrécissement  de  l’urètre. 

La  cause  procliaine  de  ce  gonflement  des  vaisseaux 
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spermatiques  me  paroît  être  une  irritation  ou  inflam- 
mation des  orifices  des  canaux  déférens  des  yésicules 
séminales  5 et  je  crois  que  le  siège  de  ce  gonflement 
est  généralement  dans  l’urètre  , au  veru  inontanum  ou 
capiit  gallinaginis.  Il  y a cependant  d’autres  cas,  comme 
je  l’ai  remarqué  plus  haut,  où  le  siégé  de  l’inflam- 
mation est  originairement  dans  le  testicule  même. 

Quelques  auteurs  modernes  attiÜDuent  ce  gonfle- 
ment à la  sympathie  des  testicules  avec  l’urètre  ^ 
d’autres , à l’extension  de  l’inflammation  le  long  de 
l’urètre  et  des  canaux  déférens  jusqu’aux  testicules  5 
d’autres  enfin  supposent  que  cette  maladie  est  tou- 
jours l’effet  d’un  regorgement  ou  de  1’accumulatioii 
de  la  semence  dans  le  testicule.  Mais , si  cette  ma- 
ladie étoit  due  simplement  à la  sympathie  , pourquoi 
le  gonflement  arriveroit-il  si  rarement  , tant  que  l’é- 
coulement de  l’urètre  continue  régulièrement  5 ou  pen- 
dant que  les  symptômes  d’inflammation  et  d’irritation- 
de  l’urètre  sont  très-violens  ? Si  l’extension  de  l’in- 
flammation le  long  de  l’urètre  étoit  la  véritable  cause 
de  cette  tumeur,  il  semble  que  tous  les  hommes  chez 
lesquels  l’inflammation  est  violente  et  s’étend  dans 
l’urètre  à la  prostate  ou  au  col  de  la  vessie  devroient 
avoir  aussi  toujours,  ou  au  moins  généralement  , un 
gonflement  du  testicule  5 ce  qui  n’arrive  cependant 
pas.  Enfin  si  cette  maladie  n’étoit  due  qu’à  l’accu- 
mulation de  la  semence , dès  que  cette  augmentation 
ii’auroit  plus  lieu  , le  gonflement  devroit  naturelle- 
ment et  constamment  diminuer,  ou  disparoître  mêm«- 
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entièrement  5 ce  cjiie  nous  ne  voyons  point.  Nous 
observons  au  contraire  très-souvent  des  jeunes  gensj 
attaqués  de  cette  maladie  y avoir  des  pollutions  noc- 
turnes involontaires  j sans  en  être  ni  guéris  ni  même 
soulagés  : maisj  quand  même  les  choses  se  passe- 
roient  ainsi  , je  demanderois  encore  d’oii  viennent 
cette  accumulation  de  la  semence  et  ces  effets  vio- 
lons 5 pendant  que  nous  ne  les  observons  jamais,  ou 
presque  jamais  , dans  les  jeunes  gens  réservés^  ro- 
bustes et  bien  portans.  Toutes  ces  théories  me  pa- 
roissent  donc  ou  absolument  fausses  , ou  du  moins 
très-peu  satislaisantes.  Le  seul  fait  constant  et  bien 
avéré  , c’est  qu’un  degré  d’irritation  particulière  et 
extraordinaire  , excitée  dans  l’urètre  , pendant  qu’il  est 
attaqué  d’une  Blennorrhagie  syphilitique  , par  une 
cause  quelconque,  telle  que  les  injections  âcres,  l’u- 
sage des  baumes  , des  cathartiques,  etc.  le  froid  , le 
coït  , ou  un  stimulus  mécanique  , produit  cette  ma- 
ladie. Peut-être  même  dans  quelques  cas  le  virus  , en 
changeant  de  siège  et  en  se  fixant  sur  les  orifices  ex- 
crétoires des  vésicules  séminales  plus  bas  dans  l’urè- 
tre , les  irrite  t-il  directenent  5 et  cette  irritation , com- 
muniquée aux  vaisseaux  déférens  et  à l’épididyme  , 
y produit-elle  cette  maladie.  Je  ne  nie  pas  que  la  sé- 
crétion de  la  semence  , plus  fortement  solhcilée  , ne 
puisse  contribuer  au  gonfiement  dans  la  suite.  Je  crois 
même  qu’on  doit  attribuer  à ce  stimulus  les  poilu- 
tions  nocturnes  qu’on  observe  communément  au  com- 
mencement et  pendant  le  cours  dn  cette  maladie  | 
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mais  ces  pollutions  ne  servent  en  aucune  manière  à 
la  diminuer  : prohableinent  révacualion  ne  vient-elle 
alors  cjue  du  testicide  sain.  Voici  ce  qui  m’a  mis  dans 
le  cas  d’éclaircir  la  nature  de  cette  maladie. 

Je  fus  atteint  , <à  fàge  de  ans  ^ d’une  Blennor- 
rhagie syphilitique  qui  j agissant  sur  un  corps  délicat 
et  irritable  j fut  accompagnée  de  symptômes  viol  eus. 
Je  consultai  alors  un  des  premiers  médecins  de  l’Eu-_ 
rope  J qui  me  conseilla  de  prendre  beaucoup  de  li- 
quides mucilagineux  y et  deux  fois  par  semaine  des 
pillules  cathartiques  j dont  le  principal  ingrédient 
étoit  le  miiriate  de  mercure.  Le  résultat  de  ce  trai- 
tement fut  qu’après  la  seconde  dose  de  ces  pillules  , 
je  me  vis  attaqué  de  ce  qu’on  appelle  un  testicule 
vénérien.  Attentif  dès  le  commencement  de  ma  ma- 
ladie à tous  les  symptômes  qui  se  développoient  y je 
sentjs  d’abord  un  mal -aise  et  une  tension  accompa- 
piiée  d’une  douleur  obtuse  tout  le  lonc^  dai  cordon 

O 

spermatique  du  côté  droit,  laquelle  s’étendit  jusqu’au 
scrotum  : ces  mêmes  parties  étoient  un  peu  tiimébées  et 
douloureuses  au  toucher.  Je  fus  obligé  de  me  mettre  au 
lit.  En  examinant  attentivement  le  lendemain  matin  les 
parties  affectées  , je  fus  très  - étonné  de  trouver  que 
le  testicule  étoit  dans  l’état  naturel  et  sans  douleur  : 
mais  que  l’épididyme  étoit  très-gonflé  et  dur  , le  cor- 
don spermatique  tuméflé  avec  le  sentiment  dbine  dou- 
leur obtuse  , comme  si  ces  parties  eussent  été  tendues 
ou  comprimées.  Je  communiquai  cette  observation  à 
plusieurs  médecins  qui  étoient  venus  me  voir  : ils 
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croyoieiit  tous  que  je  m’étois  trompé  j mais  en  exa* 
minant  eux-mêmes  , ils  troiiyèrent  la  partie  affectée 
telle  que  je  leur  avois  dit.  Tous  regai'doient  le  fait 
comme  neuf  et  extraordinaire.  D’après  l’avis  de  mon 
médecin  , j’appliquai  constamment  au  scrotum  des 
cataplasmes  émolliens  chauds  pendant  plusieurs  jours  : 
mais  pendant  leur  usage  j mon  mal , au  lieu  de  di- 
minuer J augmenta  considérablement.  L’écoulement 
avoit  prescpie  entièrement  disparu  dès  les  premiers 
jours  : le  testicule  devint  considérablement  dur  et 
enflé  , et  je  ressentois  un  mal  - aise  particulier  dans 
cette  partie  : la  douleur  le  long  de  l’urètre  étoit  sen- 
siblement accrue  J ce  que  j’éprouvois  sur-tout  en  uri- 
nant. Je  résolus  donc  d’dtcr  les  cataplasmes^  de  met- 
tre un  suspensoir  pour  soulager  la  tension  doulou- 
reuse : et  dans  le  dessein  de  rétablir  l’écoulement  ^ 
s’il  étoit  possible,  j’exposai  les  parties  génitales,  deux 
ou  trois  fois  par  jour  , à la  vapeur  de  l’eau  chaude. 
Ces  moveus  eurent  l’effet  désiré  : le  second  jour  après 
leur  application  , l’écoulement  augmenta  : je  me 
trouvai  bientôt  soulagé  : en  quelques  jours  le  mal 
du  testicule  et  du  cordon  spermatique  fut  dissipé  , 
et  peu  de  semaines  après  la  Blennorrhagie  fut  radi- 
calement guérie. 

Rien  ne  m’intéressoit  plus , comme  on  se  l’imagine 
bien , que  de  vérifier  si  cette  observation  n’étoit  qu’un 
fait  particulier,  ou  bien  si  elle  tenoit  à une  loi  géné- 
rale (jiii  étoit  restée  mconiuie  , et  qui  avoit  échappe 
à l’attention  des  praticiens.  Je  fus  complettement 
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satisfait  à cet  égard,  et  je  me  suis  assuré*  par  toutes  mes 
observations  subséquentes,  que  le  fait  étoit  constant, 
ainsi  que  je  l’avois  remarqué  dans  cette  première 
occasion.  Je  me  suis  convaincu  que  les  seules  y>arties 
primitivement  affectées  dans  cette  maladie  étoient  tou- 
jours les  canaux  délérens  et  l’épi didyme  seul  : que  le 
testicule  lui-méme  n’est  jamais  gonllé  au  comnieiice- 
ment  de  cette  maladie  , c’est-à-dire  , pendant  les  deux 
ou  trois  premiers  jours  5 et  que  s’il  le  devient  par 
la  suite  , cet  accident  n’est  dû  qu’au  mauvais  traite- 
ment , ou  à la  négligence  du  malade.  J’ai  observé  en 
outre  , que  la  lièvre  qui  accompagne  alors  si  fréquem- 
ment cette  maladie  n’est  jamais  une  maladie  primitive  5 
mais  qu’elle  est  seulement  une  lièvre  secondaire  ou 
symptomatique , suite  de  l’irritation  locale  , dont  les 
caractères  varient  suivant  la  différente  constitution  du 
malade  5 et  qu’en  employant  la  méthode  que  j’indique- 
rai plus  bas  , le  médecin  peut  presque  toujours  , s’il  est 
appelé  à temps  , prévenir  cette  lièvre  , ainsi  que  les 
autres  mauvaises  suites  de  cette  maladie. 

J’ai  rapproché  de  ces  faits  deux  autres  non  moins 
importans  et  également  généraux  , savoir  : i».  que  l’é- 
coulement et  même  quelquefois  les  autres  symptômes 
d’inllammation  de  l’urètre  cessent  entièrement  , ou 
du  moins  diminuent  considérablement , avant  ou  pen- 
dant les  deux  ou  trois  premiers  jours  de  cette  mala- 
die. 2.0.  Que  cette  maladie  augmente  et  continue , tant 
que  l’écoulement  de  l’urètre  ne  reparoît  pas  , ou  que 
quelqu’autre  place  de  l’urètre  n’en  est  pas  alïèctée  j 
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et  qu’au  contraire  les  symptômes  s’appaisent  j du 
moment  que  la  Blennorrhagie  supprimée  se  rétablit  , 
même  quelquefois  un  tant  soit  peu. 

Cette  maladie,  traitée  par  la  méthode  que  j’expo- 
serai, cède  en  général  assez  aisément  en  très -peu  de 
jours  : mais,  si  le  malade  la  néglige  , ou  si  elle 
n’est  pas  traitée  par  des  remèdes  convenables  , ou 
si  le  malade  a eu  une  rechute  , non-seulement  elle 
devient  souvent  très-opiniâtre  : mais  encore , en  exci- 
tant une  véritable  inflammation  des  testicules  , elle 
devient  quelquefois  très-dangereuse  par  la  fièvre  qui 
l’accompagne,  ou  par  la  suppuration,  l’endurcisse- 
ment et  même  la  mortilication  des  parties  affectées , 
suites  de  cette  inflammation. 

Il  faut  observer  ici  qu’après  la  guérison  la  plus 
prompte  et  la  plus  heureuse  , l’épididyme  reste  dur 
pendant  des  mois  , et  même  des  années  entières  5 
mais  cet  accident  n’est  jamais  suivi,  autant  que  j’ai 
pu  l’observer,  d’aucune  mauvaise  conséquence.  Cette 
dureté  se  dissipe  ordinairement  peu  à peu  de  soi-même,^ 

D’après  ces  faits  et  ces  observations  sur  le  siège  , 
les  symptômes  et  la  nature  de  cette  maladie , je  fus 
naturellement  conduit  à une  pratique  plus  conforme  à 
la  nature  , et  par  conséquent  plus  heureuse  et  plus 
solide  que  celle  qu’on  avoit  suivie  jusqu’alors.  Je  vais; 
la  développer. 
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Le  premier  soin  du  médecin  doit  être,  dans  tons 
^es  cas  5 comme  je  l’ai  observé  dans  le  chapitre  sur 
la  Bleimorrliagle  5 de  tacher  de  prévenir  les  maladies 
ou  leurs  suites  lâcheuses  5 et  si  cela  devient  impos- 
sible , de  les  soulager  et  de  les  guérir  de  la  manière 
la  plus  prompte  et  la  plus  sûre. 

Si.  le  lecteur  considère  hien  cpie  la  maladie  dont  il 
est  question  dans  ce  chapitre  n’attaque  jamais  que 
les  hommes  affectés  d’une  Blemiorrliagie  , et  cpie  tout 
ce  qui  cause  la  suppression  de  l’écoulement  tend  à 
produire  ce  gonflement , il  apercevra  aisément  que 
pour  prévenir  cette  maladie  fâcheuse,  il  faut  éviter 
avec  le  plus  grand  soin  tout  ce  qui  est  capable  d’aug- 
menter l’irritation  et  l’inflammation  de  l’urètre , et 
d’arrêter  l’écoulement  de  la  matière  : comme  le  froid  , 
l’exercice  violent  , et  principalemeiit  les  injections 
mal  choisies,  l’usage  des  purgatifs  ou  des  balsamiques  , 
etc.  Mais  le  moyen  le  plus  efficace  que  j’ai  trouvé 
pour  prévenir  cette  maladie , c’est  d'éviter  toute  ten- 
sion du  cordon  spermatique  5 ce  qui  s’exécute  avec 
le  plus  grand  succès  par  l’usage  non  interrompu 
d’un  suspensoir  dès  le  commencement  de  toute  Blen- 
norrhagie. C’est  pourquoi  je  ne  manque  jamais  de 
le  recommander , du  moment  que  je  suis  consulté 
pour  une  Blennorrhagie.  En  observant  exactement 
ces  deux  régies, 'on  peut  si  hien  se  garantir  de  cet 
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accident  , qu’aucun  de  ceux  de  mes  malades  qui  le» 
ont  ponctuellement  suivies  n’a  jamais  été  attaqué  de? 
cette  fâcheuse  incommodité. 

Mais  nous  rencontrons  souvent  dans  la  pratiqua 
des  malades  négligens  j ou  peu  ohéissans  5 d’ autrefois 
nous  sommes  appelés  pour  des  personnes  qui,  ayant 
été  traitées  sans  ces  précautions  , sont  déjà  attaquées- 
de  cette  maladie.  Dans  ce  cas , le  premier  soin  du 
médecin  doit  être  de  bien  examiner  la  partie  affectée  ^ 
pour  déterminer  avec  précision  si  la  maladie  est 
encore  limitée  à l’épididyme  et  aux  canaux  déférens, 
ou  si  elle  attaque  actuellement  le  testicule  même  j 
et  pour  lors  , quels  progrès  elle  a fait  , et  quels 
symptômes  elle  a produits  dans  la  partie  malade  ^ 
ou  dans  le  système  du  corps  entier. 

Dans  l’un  et  l’autre  cas , on  a à remplir  les  indi- 
cations suivantes  : 

lo.  De  diminuer  la  tension  et  la  douleur  des  par- 
ties affectées  , qui  contribueroient  beaucoup  à entre- 
tenir et  à favoriser  les  progrès  de  la  maladie. 

20.  D’adoucir , ou  de  dissiper  en  entier  , le  plutôt 
possible  , l’irritation  qui  a son  siège  dans  l’urètre  y 
ou  au  veru  montanum, 

30.  De  prévenir  les  suites  fâcheuses  que  l’inflam- 
mation du  testicule  ou  la  fièvre  pourroit  avoir  5 et 

4®.  De  guérir  ces  derniers  effets  , s’ils  existent  déjà. 

Pour  remplir  la  première  indication  , il  faut  d’a- 
bord ordonner  de  mettre  un  suspensoir  : ou  j au  dé- 
faut de  suspensoir  ^ un  mouchoir  autour  du  scrotum  y 
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pour  tenir  le  testicule  constamment  et  parfaite- 
ment siis])enflii  J ou  plutôt  doucement  couclié  dans 
cette  bourse  artificielle.  Si  le  malade  a le  pouls  fr<^- 
quent  , plein  et  fort  , il  faut  lui  faire  une  saignée 
sur-le-champ.  Cette  saignée  doit  être  copieuse  , sur- 
tout si  le  testicule  même  est  affecté  , en  ayant  toutefois 
égard  à la  constitution  du  malade  et  aux  autres  cir- 
constances. Si  la  fièvre  n’est  pas  violente  , la  saignée 
n’est  pas  nécessaire  : et  c’est  ce  qui  arrive  presque  tou- 
jours quand  nous  sommes  appelés  dès  le  commencer 
ment  de  la  maladie  : car  , comme  je  l’ai  déjà  observé , 
la  fièvre  n’est  jamais  dans  ce  cas  une  maladie  primi- 
tive J mais  elle  est  entièrement  symptomatique , ou 
line  conséquence  de  l’imtatlon  de  ces  parties  délica- 
tes. L’évacuation  du  sano;  devient  encore  inutile  et 
même  nuisible  , si  le  pouls  est  très  - vite  et  foible  : 
car  alors  il  annonce  une  fièvre  atonique.  Dans  d’autres 
cas  où  le  gonflement  et  l’mflanmiatiori  locale  sont 
très-forts  j sans  ou  avec  peu  de  fièvre , l’application 
des  sangsues  remplit  mieux  le  but  que  la  saignée, 

Pour  calmer  l’irritation  qui  a son  siège  dans  le 
canal  de  l’urètre  ^ l’usage  interne  et  externe  des  sédatifs 
est  le  plus  efficace  de  tous  les  moyens  qui  contribuent 
en  même  temps  à déterminer  l’écoulement  supprimé 
à se  rétablir.  Je  commence  donc,  s’il  n’y  a pas  de 
fièvre  inflammatoire , ou  du  moment  que  cette  fièvre 
est  affaiblie  , par  donner  une  bonne  dose  d’opium  , par 
exemple , un  ou  deux  grains  de  ce  médicament  j ou , 
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suivant  les  circonstances  j un  lavement  composé  avec 
deux  ou  trois  onces  d’iiuile  de  lin  et  de  décoction  d’orse 


et  cincpiaiite  ou  soixante  gouttes  de  la  teinture  appelée 
communément  laudanum  liquide  de  Sydenham.  Je  le 
fais  réitérer  toutes  les  dix  à douze  heures  ^ ayant  soin, 
dans  le  cas  oii  le  malade  n’auroit  pas  eu  une  selle  or- 
dinaire , de  donner  avant  le  lavement  sédatif  un  lave- 
ment simple  , pour  vider  les  matières  fécales , qui , par 
leur  irritation  dims  le  rectum  , pourroient  contrarier 
l’effet  de  ce  remède.  Dans  quelques  cas,  principale- 
ment lorscpi’il  faut  insister  sur  l’usage  des  sédatifs  , j’ai 
trouvé  que  l’extrait  de  V Hyosciamus  niger  préférable 
à l’opium.  J’ai  obtenu  de  cette  méthode  d’administrer 
les  sédatifs,  des  effets  si  heureux  et  si  prompts , que  je 
ndiésite  pas  à la  recommander  comme  préférable  à 
toute  autre.  J‘ai  vu  beaucoup  de  cas  dans  lesquels 
la  tumeur  et  la  douleur  ont  été  dissipées  , et  l’écou- 
lement a été  rétabli  , par  cette  méthode  , dans  l’es- 
pace de  vingt- quatre  à quarante-huit  heures  \ et  dans 
les  cas  où  cet  effet  ne  fut  pas  aussi  prompt,  elle 
soulageoit  constamment  beaucoup  le  malade,  et  pré- 
venoit  la  lièvre.  11  est  superlhi  d’ajouter  que  le  ma- 
lade doit  se  tenir  tranquille  au  lit  , et  ne  pas  quitter 
un  seul  moment  le  suspeiisoir  *,  qu’il  doit  observer  une 
diète  légère  , et  ne  boire  que  de  la  décoction  d’orge 
avec  quelques  ligues , ou  de  l’émulsion  d’amandes  , 
ou  de  la  décoction  de  semences  de  chenevis. 

Mais , ayant  observé  constamment  dans  les  cas 
les  plus  rebellés  i que  les  symptômes  d’irritation  et 
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l’enflure  ne  se  dissipoieiit  jamais  que  l’écoulement: 
n’eût  reparu  au  moins  en  partie  j et  qu’au  moment  oii 
la  Bleniiorrliagie  recommençoit , la  douleur  et  la  tu- 
meur s’évaiiouissoient  par  degrés  5 j’ai  apporté  toute 
mon  attention  à parvenir  à ce  but.  Je  n’ai  pas  trouve 
de  moyen  plus  sûr  pour  y réussir  , que  d’exposer  les 
parties  génitales  à la  vapeur  de  l’eau  chaude  , mêlée 
avec  un  peu  de  vinaigre.  Je  place  pour  cet  effet  le 
malade  sur  une  chaise  percée  , à la  vapeur  de  l’eau , 
pendant  un  quart  d’heure  ou  une  demi-heure,  trois 
fois  par  jour  5 ayant  toujours  soin  de  lui  faire  sou- 
tenir les  testicules  au  moyen  d’un  suspensoir.  Il  doit 
passer  de  là  tout  de  suite  dans  son  lit,  et  y quitter 
son  suspensoir  humide  pour  en  prendre  un  autre  (pii 
soit  sec  5 afin  que  les  canaux  déférons  ne  soient  jamais 
dans  un  état  de  tension,  capable  d’exciter  rirntation , 
ou  du  moins  d’y  contribuer.  Pour  réussir  plus  sûre- 
ment, dans  l’intervalle  de  ces  bains  locaux,  j’ordoime 
au  malade  d’envelopper  la  verge  d’un  cataplasme 
émollient,  fait  de  pam  et  de  lait,  avec  un  peu  d’huile, 
pour  le  tenir  toujours  mou,  et  plus  long-temps  chaud. 
Mais  j’ai  trouvé  cpie  ces  cataplasmes  appliipiés  sur  les 
testicules  mêmes,  comme  plusieurs  auteurs  l’ont  re- 
commandé , étoient  de  si  peu  d’utilité  , cpie  je  n’eu 
fais  plus  aucun  usage. 

Si  le  malade  ne  va  pas  naturellement  à la  selle  , 
pour  que  les  matières  fécales  ne  s’accumulent  pas  , 
je  lui  ordonne  tous  les  jours  , ou  tous  les  deux  jours, 
un  lavement  ordinaire , et  je  n’oublie  pas  la  répé- 
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tition  (le  l’opium  y sur-tout  le  soir.  En  procédant 
de  cette  manière  j on  aura  presque  toujours  la  satis- 
faction de  guérir  J en  peu  de  jours  j une  maladie  qui  j 
lorsqu’on  suit  la  méthode  ancienne  j exige  souvent 
plusieurs  semaines , et  qui  même  y après  tout  ce  temps  y 
se  termine  (juelquefois  par  la  suppuration  ou  par 
l’induration  du  testicule. 

On  traite  l’écoulement  rétabli  comme  une  Blen- 
norrhagie syphilitique  ordinaire  y en  prenant  le  plus 
grand  soin  de  ne  pas  donner  lieu  à une  nouvelle 
suppression,  qui  produiroit  fort  aisément  un  nou- 
veau gonflement  du  testicule. 

Après  la  guérison  de  cette  maladie , il  reste  tou- 
jours, comme  j’ai  dit  plus  haut,  une  dureté  de  l’é- 
])ididyme  , qui  ne  disparoît  que  lentement , et  qu’on 
aperçoit  même  quelquefois  plusieurs  années  après.  Je 
ne  puis  décider  , faute  d’un  assez  grand  nombre  de 
faits  , si  cette  dureté  empêche  la  sécrétion  de  la  se- 
mence dans  ce  testicule , et  si  elle  affecte  conséquem- 
ment la  puissance  d’engendrer.  Plusieurs  malades,  que 
j’avois  engagés  à être  attentifs  à cet  égard  , m’ont 
assuré  (pihl  leur  avoit  paru  que  le  testicule  affecté  res- 
toit  , long-temps  après  la  maladie,  totalement  sans 
action  dans  le  coït  : mais  qu’il  recouvroit  à la  fin  ses 
fonctions  naturelles. 

Pour  remplir  la  troisième  indication , c’est-à-dire 
pour  prévenir  les  suites  fâcheuses  de  l’inflammation 
du  testicule  , il  faut  se  souvenir  que  j’ai  établi  en 
principe  que  cette  maladie  , excitée  par  le  virus  syphi- 


DES  TESTICULES.  \rjrj 

Ktique  logé  dans  l’urètre,  n’est  jamais  originairement 
une  inflammation  du  testicule  5 mais  qu’elle  devient 
telle  seulement  par  le  mauvais  traitement,  ou  par 
la  négligence  du  malade:  et  qu’il  est  presque  tou- 
jours dans  le  pouvoir  du  médecin  , s’il  n’est  pas 
appelé  trop  tard  , de  j)révenir  cette  inflammation  et 
ses  suites  par  la  niétliode  que  nous  venons  d’indi- 
quer. 

Si  l'inflammation  du  testicule  ( Orchiocele  phlegnw- 
nodes  s.  inflamniatoria  ) a mallieureusemeiit  eu  lieu 
avant  que  nous  ayons  été  appelés  , ou  qu'elle  soit 
produite  par  d’autres  causes  internes  ou  externes  , 
il  ne  faut  rien  négliger  pour  la  dissiper  le  plutôt  pos- 
sible, et  pour  prévenir  ses  suites  , qui  sont  la  sup- 
puration, la  niortilication  , ou  i’niduratioii  clironique 
ou  squirreuse  du  testicule.  Les  lomentaLioiis  et  les 
cataplasmes  cliauds  et  émollieiis , si  utiles  dans  les 
inflammations  locales  , et  recommandés  par  plusieurs 
auteurs  dans  cette  maladie  , sont  non  seulement  inu- 
tiles , mais  deviennent  même  nuisibles  , parce  qu’ils 
favorisent  évidemiiient  la  suppuration  que  nous  avons 
tant  de  raison  de  craindre  et  d’éviter.  Si  cette  tumeur 
du  testicule  est  accompagnée  d’une  lièvre  inflamma- 
toire, il  faut  saigner  le  malade  comme  je  l’ai  dit 
plus  haut  j et  si  le  pouls,  après  la  saignée,  n’est  pas 
devenu  plus  mou  et  moins  fréquent,  il  convient  de 
répéter  la  saignée  huit  ou  dix  heures  après.  Dans 
quelques  cas  , principalement  dans  ceux  où  les 
symptômes  d’inflammation  sont  plutôt  locaux  que 
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généraux , l’application  de  huit  ou  dix  sangsues  au  pé- 
rinée et  au  scrotum  est  préférable.  Lorscju’on  aura 
tiré  du  sang  par  l’un  ou  l’autre  de  ces  procédés  , 
on  fera  bien  d’appliquer  au  scrotum  et  au  périnée 
des  fomentations  ou  cataplasmes  froids  j renouvelés 
dès  qu’ils  s’échaufferont.  On  trempe  à cet  effet  des 
compresses  pliées  en  quatre  dans  l’eau  froide  , simple 
ou  mêlée  avec  un  peu  d’acétite  de  plomb  liquide  5 ou  y 
selon  les  circonstances  , dans  une  solution  d’acé-  " 
tite  ou  de  muriate  d’ammoniaque  dans  l’eau  froide , 
en  ne  négligeant  jamais  l’usage  du  suspensoir  et  des 
autres  moyens  recommandés  dans  la  deuxième  indi- 
cation. Je  ne  dois  pas  oublier  de  dire  ici  qu’on  a 
employé  depuis  peu  à Londres , avec  succès  y pour 
dissiper  un  gonflement  récent  du  testicule  , la  neige, 
ou  la  glace  , ou  de  l’eau  glacée  , en  renoiivellant  cette 
application  toutes  les  demi-heures  ou  toutes  les  heures  , 
et  que  plusieurs  malades  ont  été  ainsi  guéris  en  trois 
ou  quatre  jours  de  temps. 

La  quatrième  indication  est  de  guérir  les  suites  de 
l’affection  du  testicule.  Si  l’inflammation  a été  suivie 
de  la  suppuration  ou  de  la  mortification  , l’organe 
est  détruit  , et  dès-lors  sa  fonction  est  perdue  pour  la 
vie  : ici  l’art  ne  peut  rien.  Heureusement  ce  malheur 
n’est  pas  - fréquent.  Il  arrive  bien  plus  souvent  que  les 
symptômes  laissent , en  se  dissipant , un  endurcis- 
sement chronique  de  cette  partie  , qui  exige  un  trai- 
tement particulier,  dont  nous  allons  parler. 


DES  TESTICUL‘ES. 


179 


Section  II* 

De  r endurcissement  et  autres  maladies  des  Testicules* 

Cet  endiircisseraeiit  , qu’on  nomme  communément 
squine  des  testicules  , arrive  lorsque  la  tumeur  de 
répulidyme  a été  négligée  , ou  qu’elle  a été  mal 
traitée.  Le  meme  accident  arrive  aussi  quelquefois 
après  une  inflammation  du  testicrde  , provenant  d’une 
autre  cause  quelconque  , soit  interne  , soit  externe  5 
et  pour  lors  les  deux  testicules  sont  quelquefois  éga- 
lement allée tés. 

J’ai  trouvé  dans  de  pareils  cas  que  l’épididyme  étoit 
toujours  très-dur  et  enflé  , et  que  le  testicule  endurci 
étoit  aussi  quelquefois  enflé  : mais  plus  souvent  di- 
minué en  grosseur  , et  pour  ainsi  dire  resserré  dans 
sa  substance.  Cette  afléction  est  quelquefois  accompa- 
gnée d’une  sensation  tensive  et  douloureuse  : d’autres 
fois  , il  n’y  a aucune  douleur.  Le  testicule  ainsi  af- 
fecté est  , selon  les  observations  des  malades  , évi- 
demment sans  action  dans  le  coït:  et  le  malade  est 
incapa.ble  d’engendrer  , si  les  deux  testicules  sont 
attaqués  de  cette  maladie. 

Ce  mal  reste  rarement  long-temps  sans  dégénérer. 
Il  produit  alors  une  dilata.tion  ou  tumeur  des  vais- 
seaux spermatiques  du  cordon  et  du  testicule  ( Orchio- 
cele  spermatica  ) , appelée  communément  , quoique 
très- improprement  J varicocèle  ou  cirsocele  (du  grecxi^j-âf 
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raria:  et  tumor)  : nom  qu’on  devroit  l’éserver  pour 
un  véritable  gonflement  des  vaisseaux  sanguins  de 
ces  parties  5 mais  cette  tumeur  variqueuse  même  ^ 
est  mieux  caractérisée  par  nom  (V  Orchiocele  va- 
ricosa.  D’autres  fois  il  se  produit  une  tumeur  inégale 
et  dure  du  testicule  ou  de  l’épididyme  ou  du  cordon 
spermatique  , qu’on  appelle  communément  sarcocele  ^ 
( du  grec  caro  et  tumor  ) j et  qu’on  appel- 

leroit  avec  beaucoup  plus  de  précision  Orchiocele  scir-- 
rhosa.  Si  cette  tumeur  devient  douloureuse  j elle  me- 
nace de  se  terminer  , et  se  termine  souvent  , en  un 
véritable  cancer  (^Orchiocele  carcinomatosa')  , qui  oblige 
de  faire  promptement  la  castration  ( Orchîotomia^,  A 
ces  maux  il  se  joint  le  plus  souvent  une  dilatation 
vicieuse  des  vaisseaux  lymphatiques  du  cordon  sperma- 
tique , dans  toute  leur  longueur  jusqu’aux  reins  f et  ces 
organes  deviennent  à la  fin  pareillement  affectés  5 ou 
enfin  cette  tumeur  se  change  en  un  cancer.  Il  ne  faut 
donc  rien  négliger  pour  exciter  promptement  la  nature 
à discuter  et  à résoudre  cet  endurcissement  le  plutôt 
possible. 

Je  m’en  vais  entrer  dans  le  détail  des  remèdes  que 
j’ai  employés  avec  succès  dans  les  gonflemens  du  tes- 
ticule J ainsi  que  de  ceux  qui  ont  été  recommandés 
par  différons  auteurs. 

Si  le  malade  n’a  pas  mis  un  suspensoir  ^ notre 
premier  soin  doit  être  de  le  lui  faire  porter.  Il  doit 
rester  tranquille  , ou  s’abstenir  , autant  qu’il  le  peut  ^ 
d’exercice  j et  observer  un  régime  très-sobre. 
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Si  la  vapeur  de  l’eau  chaude  avec  le  vinaigre , di- 
rigée sur  la  partie  affectée  , deux  ou  trois  fois  par 
jour  J avec  les  précautions  et  par  le  procédé  cpie  nous 
avons  reconiiuandés  , ne  rappelle  pas  l’écoulement  y 
et  ne  produit  pas  la  résolution  en  huit  ou  dix  jours  y 
il  faut  donner  an  malade  un  éméticpie.  Différons 
auteurs  ont  recommandé  l’ipécacuanha  ( Fsyc/iotria 
emetica  ) ; d’autres  le  sulfate  de  zinc  5 d’autres  enfin 
l’oxide  jaune  de  mercure.  Il  est  indifférent  d’employer 
l’un  ou  l’autre  de  ces  remèdes  , pourvu  que  le  vo- 
misspfnent  ait  lieu  avec  beaucoup  de  nausées  y et 
sans  trop  agir  sur  les  intestins.  C’est  pourcpioi  il  est 
bon  d’enjoindre  au  malade  de  boire  peu  y ou  même 
de  ne  prendre  aucune  boisson  pour  aider  le  vomis- 
sement dans  les  intervalles.  On  applique  avec  avan- 
tage an  testicule  une  fomentation  froide  y faite  avec 
une  solution  aqueuse  d’acétite  d’ammoniaque  y à la- 
quelle on  ajoute  une  petite  quantité  d’alcool  y ou  y 
selon  les  circonstances  y un  cataplasme  fait  avec  de 
la  mie  de  pain , de  l’eau  et  im  cuillerée  d’acétite 
de  plomb.  Le  malade  répète  souvent  ces  fomenta- 
tions froides  y et  il  les  continue  pendant  plusieurs 
jours.  On  peut  alors  , si  la  tumeur  n’est  pas  changée, 
répéter  encore  une  fois  le  vomitif.  Quelquefois  des 
cathartiques  répétés  ont  été  utiles.  Les  frictions  avec 
ic  liniment  ammoniacal  ou  avec  l’onguent  mercuriel, 
seul  ou  uni  à un  peu  de  camphre  , sur  le  périnée 
et  sur  le  scrotum,  deux  fois  par  jour  , produisent 
souvent  un  très-bon  effet.  Les  fumigations  mercu- 
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rielîes  appliquées  aux  parties  génitales  , pour  stimuler 
les  vaisseaux  ^ et  leur  rendre  ainsi  leur  action , méri- 
tent d’étre  essayées.  Dans  quelques  cas  j Fusage  in- 
terne du  mercure  est  nécessaire  5 il  seroit  aussi  à 
propos  de  faire  l’expérience  du  remède  recommandé 
par  Celse^  dans  Fendurcissemeiit  invétéré  des  testicules 
produit  par  une  cause  quelconque.  C’est  un  cataplasnie 
fait  avec  la  racine  de  3Iomordica  elateriiim  , bouillie 
dans  le  vin  de  miel  ( , et  écrasée  mprès. 

On  a fort  vanté  dernièrement  la  décoction  de 
Fécorce  de  la  racine  de  Daphné  mezereum  à l’intérieur, 
et  l’application  d’un  cataplasme  fait  avec  la  poudre 
de  cette  racine  : mais  l’usage  de  l’une  et  de  l’autre 
exige  de  la  prudence,  à cause  de  l’âcreté  de  cette 
substance.  Plusieurs  malades  auxquels  j'ai  donné  cette 
décoction  en  étoient  si  fort  iin  ommodés  , qu’ils  ne 
vouloient  pas  la  continuer.  Il  est  très-probable  , si  elle 
produit  l’effet  désiré  , qu’elle  le  produit  en  excitant  des 
nausées  et  des  voniissemens.  Acrel , célèbre  chirur- 
gien de  Stockolm  , a conbnuniqué  au  public  quelques 
observations  qui  font  voir  que  la  décoction  de  la 
racine  ^ Oiionis  spinosa  , donnée  intérieurement  , a 
réussi  dans  plusieurs  cas  où  les  autres  remèdes 
avoient  manqué.  Il  fait  bouillir  une  demi  - once  de 
cette  racine  dans  une  livre  et  demie  d’eau , qii’ii  fait 
réduire  à une  livre  j il  adoucit  cette  décoction  avec 
un  syrop , et  en  donne  au  malade  une  cuillerée  toutes 
les  trois  heures. 

D’autres  praticiens  après  lui  ont  également  obtenu  de 
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bons  effets  de  la  décoction  d’ononis , faite  avec  une  once 
de  cette  racine  bouillie  dans  une  livre  d’eau  , et  ([u’oii 
fait  prendre  au  malade  tous  les  jours  : d’autres  enliii 
ont  donné  une  dracbme  de  cette  racine  en  poudre  deux 
fois  par  jour. 

Le  professeur  Plenck  recommande  la  racine  de 
V A trop  a majulragora  pulvérisée  ^ dont  on  fait  un  cata- 
plasme , ([u’on  applicpie  cliaud.  On  a prescrit  aussi  , 
pour  de  pareils  cas',  l’usage  interne  et  externe  de  la 
ciguë  ( Coniuni  macuiatum  ). 

' .On  a encore  trouvé  utile  j comme  je  l’ai  remarqué 
plus  haut,  l’application  du  lininient  ammoniacal , com- 
posé d’huile  mêlée  avec  un  peu  d*ammoniaque  ^ et 
dans  plusieurs  circonstances  des  fomentations  avec  le 
muriate  ammoniacal  et  du  vinaigre  mêlé  d’eau.  ' 

M.  B ire  h , chirurgien  à Londres  , m’a  assuré 
qu'il  avoit  appliqué  l’électricité  dans  ces  cas,  plusieurs 
fois , avec  succès. 

Je  tiens  de  Van  S-wieten  qu’il  a employé,  pour  une 
induration  chronique  indolente  des  testicules  , une 
once  de  carbonate  de  chaux  dans  une  livre  de  vin 
d’Autriche  acidiile  , ou  de  vin  du  Illiin,  dont  le  ma- 
lade prenoit  matin  et  soir  trois  ou  quatre  cuillerées 
à bouche.  J’ai  eu  occasion  de  voir  le  malade  qm 
m’a  dit  qu’il  avoit  toujours  été  parfaitement  biew 
depuis,  mais  que  son  mal  n’étoit  pas  dû  à un  prin- 
cipe vénérien.  Dans  le  cas  où  on  n’a  pas  ce  vin , on 
poiirroit  se  servir  de  l acétite  ou  citrate  de  chaux  , 
ou  peut-être  mieux  encore  du  muriate  de  chaux , ou 
enfin  du  munaie  de  ban  Le. 
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Il  faut  cependant  observer  qu’il  arrive  quelquefois 
que  tous  ces  remèdes  échouent , principalement  quand 
l’endurcissement  a duré  opmiatrément  plusieurs  mois 
ou  plusieurs  années  , et  qu’il  doit  son  origine  à une 
Blennorrhagie  syphilitique  maltraitée  j ou  négligée,  ou 
supprimée. 

Dans  plusieurs  tumeurs  ou  endurcissemens  de  co 
genre  , ainsi  que  dans  quelques  affections  de  la  vessie 
et  de  l’urètre  , et  sur-tout  dans  de  certaines  espèces 
d’ophthalmies  des  paupières  , qui  viennent  quelque- 
fois après  les  Blennorrhagies  mal  traitées  ou  mal 
guéries,  j’ai  observé,  après  avoir  épuisé,  sans  aucun 
effet  , tous  les  remèdes  recommandés , que  les  ma- 
lades guéri ssoient  après  avoir  gagné  une  nouvelle 
Blennorrhagie  syyjhilitique.  Des  observations  asse2s 
multipliées  me  déterminèrent  à la  lin  d’essayer,  dans 
des  cas  semblables  et  très-opiniàtres , un  moyen  nou- 
veau : c’est  l’inoculation  de  la  Blennorrhagie.  J’ai 
vu  ce  remède  employé  pour  la  première  fois,  il  y a 
environ  vingt  ans,  dans  un  grand  hôpital  militaire. 
Quoiqu’on  puisse  faire  plusieurs  objections  U*ès- spé- 
cieuses contre  cette  pratique , tout  praticien  qui  a le 
bonheur  de  ses  malades,  véritablement  à cœur,  et  qui 
a vu  les  suites  fâcheuses  dont  ces  endurcissemens 
sont  quelquefois  accompagnés  , conviendra  aisément 
avec  moi  , j’espère  , que  dans  ces  cas  semblables  il 
vaut  mieux  tenter  un  remedium  anceps  que  de  laisser 
le  malade  exposé  â un  cancer  ou  à d’autres  maladies 
qui  hnissenfc  , soit  par  être  mortelles  , soit  par  exiger 
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nécessairement  l’extirpation  du  testicule.  J’ose  pro- 
poser ce  nouveau  moyen  avec  d’autant  jdus  de  con- 
fiance cjue  5 dans  des  expériences  faites  en  grand  dans 
quelcpies  hôpitaux  militaires  , ainsi  cjue  dans  tous 
les  cas  où  j’ai  eu  recours  à cette  méthode  dans  ma 
pratique  privée  , le  succès  a parfaitement  répondu  à 
l’attente.  Pour  faire  cette  inoculation  artificielle , on 
applique  à l’urètre  j par  le  moyen  d’une  hougie 
courte  , ou  par  tout  autre  procédé  , de  la  matière 
prise  d’un  malade  attaqué  d’une  Blennorrhagie  ou 
d’un  ulcère  syphilitique  : on  laisse  la  bougie  appliquée 
dans  l’urètre  pendaht  quelque  temps , et  on  parvient 
par  ce  moyen  à produire  une  irritation,  et  conséquem- 
ment une  nouvelle  Blennorrhagie  (i).  (Voyez  aussi  1© 
Chapitre  suivante  ) 

Il  y a des  inflammations  et  des  endurcissemens 
des  testicules  et  des  vaisseaux  spermatiques  qui  doi- 
vent leur  origine  , comme  je  l’ai  déjà  observé  , à 
d’autres  causes  internes  ou  externes  , telles  qu’une 
contusion  , une  métastase  des  parotides , etc.  , dont 
les  anciens  , et  notamment  Hippocrate  ainsi  que 
Celse  , ont  fait  mention.  Mais  le  traitement  de  ces 
maladies  n’entre  pas  dans  le  plan  de  cet  ouvrage. 

— ^ ^ ^ ^ - . 

(i)  Je  me  suis  servi  , depuis  peu  , plusieurs  fois  , d’une 

simple  bougie  sans  aucun,  virus  , que  j’ai  laissée  appliquée 
jusqu’à  ce  qu’elle  produisît  une  irritation  sensi])le  dans 
l’urètre  , et  j’ai  eu  le  même  succès  que  si  elle  avoiè 
été  imprégnée  du  virus  sypbiii tique  ^ 
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Je  rapporterai  senîement  ici  un  cas  particulier  que 
j’ai  eu  occasion  de  voir,  et  qui  mérite  l’attention  du 
praticien. 

Un  jeune  homme  de  vingt  ans  , étant  affligé  de 
tumeurs  scrophuleuses  autour  du  col  , prit , par  l’or- 
donnance d’im  médecin  , la  décoction  des  bois  : mais 
il  n’eut  pas  suivi  cet  avis  pendant  quelques  semaines, 
qu’il  fut  attaqué  d’une  toux  , qui , au  bout  de  quinze 
jours , produisit  une  hémoptysie.  Qiioicju’il  eût  quitté 
la  décoction  , et  qu’il  fit  usage  de  plusieurs  autres 
remèdes  qu’on  lui  avoit  conseillés  , la  toux  con- 
tinua plusieurs  mois  , accompagnée  de  temps  en 
temps  d’un  crachement  de  sang  ou  de  mucus  san- 
guinolent. Etant  consulté,  je  déclarai  que  je  croyois 
que  les  poulinons  étoient  affectés  de  tubercules  scro- 
pbuleux  , contre  lesquels  je  ne  connoissois  point  de 
remèdes , et  je  l’engageai  à consulter  les  principaux 
médecins  de  la  ville.  Les  remèdes  qu’ils  lui  ordon- 
nèrent ne  flrent  pas  le  moindre  effet  sur  sa  toux  ^ 
mais  il  s’en  trouva  passablement  bien  à d’autres 
égards.  Il  mangeoit  avec  appétit  , et  dormoit  assez 
tranquillement.  Un  jour  il  vint  chez  moi,  se  plaignant 
d’une  enflure  douloureuse  aux  deux  aines  , mais  plus 
d’im  coté  que  de  l’autre.  A l’examen  , je  trouvai  le 
cordon  spermatique  très-grossi.  Je  lui  demandai  s’il 
avoit  pris  des  libertés  avec  les  femmes  *,  il  me  déclara , 
sur  son  honneur,  qu’il  n’avoit  de  sa  vie  eu  commerce 
avec  aucune  , dans  la  crainte  de  prendre  du  mal  vé- 
nérien 5 mais  qu’il  avoit  eu  déjà  plusieurs  fois  la 
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niènie  incommodité  , el  qu'il  l’éprouvoit  toutes  les 
fois  qu’il  se  trouvoit  en  compaonie  avec  des  Icmmes 
qui  excitoient  fortement  st\s  désirs  j que  cela  devenoit 
quelquefois  extrêmement  douloureux  , ce  qui  l’obli- 
î^eoit  à éviter  ces  occasions  autant  qu’il  lui  étoit 
possible.  S’étant  trouvé  dans  une  pareille  situation 
le  joiir  d’auparavant,  il  avoit  éprouvé  la  même  dou- 
leur : mais  fte  avoit  continué  plus  long-temps  qu'à 
l’ordinaire  , et  au  point  qu’elle  l’avoit  forcé  de  re- 
courir à moi.  Je  lui  conseillai  d’appliquer  de  l’eau 
froide  aux  parties  , ce  qui  le  guérit  de  son  incom- 
modité en  peu  de  jours.  Tels  lurent  les  préliminaires 
dont  j’ai  cru  devoir  rendre  compte. 

Quelques  mois  après  il  se  plaignit  qu’un  de  ses 
testicules  étoit  devenu  très-dur  , sans  aucune  cause 
apparente.  Je  Tiiiterrogeai  sur  le  commerce  avec  les 
femmes  : il  me  répéta  ce  qu’il  m’avoit  dit  aupara- 
vant à ce  sujet  5 mais  il  m’avoua  qu’il  s’étoit  fré- 
quenimeiit  masturbé  , sans  croire  que  cette  pratique 
pût  produire  aucun  mal.  Je  prescrivis  la  ciguë  et  tous 
les  résolutifs  que  fournit  la  matière  médicale  , tant 
à l’intérieur  qu’à  l’extérieur  , mais  sans  aucun 
effet.  Le  testicule  devint  douloureux  , et  grossit  de 
jour  en  jour.  Enfin  la  tameur  creva  , et  rendit  une 
petite  quantité  de  matière  purulente.  A mon  retour 
dans  la  ville  , après  une  alisence  de  cpielques  mois  , 
le  malade  me  dit  que  pendant  tout  ce  temps  il  s’étoit 
fait  une  petite  évacuation  , et  qu'il  sortoit  chaque 
jour  de  l’ulcère  plusieurs  morceaux  comme  des  lila- 
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mens  blancs.  A l’examen  j je  trouvai  le  testicule  réduit 
au  volume  d’une  petite  noisette  j et  l’ulcère  presqu’ en- 
tièrement fermé.  Au  bout  de  quelques  semaines  , il 
fut  en  eifet  tout-à-fait  cicatrisé.  Sa  toux  avoit  cepen- 
dant toujours  continué  5 mais  il  ne  paroissoit  pas 
plus  maigre  que  lorsqu’il  s’étoit  adressé  à moi  pour 
la  première  fois.  Tous  les  trois  ou  quatre  mois  y 
lorsque  le  picotement  de  la  toux  sembloit  augmenterj 
et  qu’il  craignoit  de  cracher  du  sang  y il.  se  faisoit 
saigner  de  lui -même.  Les  cordons  spermatiques  de 
deux  côtés  étoient  dans  l’état  naturel. 

Au  même  mois  de  l’année  suivante  y l’autre  testi- 
cule s’affecta  précisément  comme  avoit  fait  le  pre- 
mier. Un  chirurgien  du  premier  mérite  , qui  avoit 
traité  ce  malade  avec  moi  l’année  précédente  , fut 
appelé  dans  mon  absence.  Mais  quoiqu’on  lui  eût  fait 
tous  les  remèdes  que  j’aurois  cru  devoir  moi  - meme 
lui  prescrire  , je 'trouvai,  à mon  arrivée  , que  la  ma- 
ladie continuoit  , et  avoit  déjà  duré  six  semaines. 
A la  fin  de  la  septième  semaine  , le  testicule  avoit 
crevé  , et  alors  des  morceaux  entiers  des  vaisseaux 
spermatiques  du  testicule  sortoient  chaque  jour  par 
l’ouverture.  Au  bout  de  trois  mois , le  testicule  fut  ré- 
duit à la  même  grosseur  que  l’autre.  Il  n’y  avoit  aucune 
tuméfaction  dans  les  cordons  spermatiques  : et  le  malade 
me  dit  qu’il  avoit  strictement  suivi  mon  avis  , et 
renoncé  tout-à-fait,  pendant  ces  deux  dernières  an- 
nées , à la  mauvaise  habitude  dont  j’ai  parlé.  La 
toux  continua  , et  le  mma  peu-à-peu  en  sorte  qu’il 
. mourut  deux  ans  après. 
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Le  médecin  cjui  le  suivit  le  dernier  m’informa  (|ii’à 
l’oiftrture  du  cadavre  il  avoit  trouvé  une  vomicjue 
dans  l’un  des  poumons  , et  beaucoup  de  tubercules 
ou  de  grosses  tumeurs  dures  dans  tous  les  deux.  Mais 
il  n’avoit  pas  examiné  les  testicules.  Je  ne  prétends 
point  déterniiner  da  cpielle  cause  provenoit  cette 
affection  des  testicules  : si  c’étoit  une  production  de 
la  maladie  scropliuleuse  , ou  un  effet  de  la  mastur- 
bation. Mais  j’ai  simplement  rapporté  cette  histoire 
comme  une  observation  particulière  et  remarquable  , 
q^ui  montre  que  les  testicules  peuvent  quelquefois  venir 
à suppuration,  malgré  le  traitement  le  plus  attentif 
et  le  plus  méthodique. 


Du  Cancer  des  'Testicules. 


Dans  les  cas  où  l’endurcissement  des  testicules  est 
négligé  , ou  qu’il  résiste  à tous  les  remèdes , il  devient 
quelquefois  douloureux,  et  prend,  avec  le  temps, 
un  caractère  cancéreux.  Il  ne  faut  pas  tarder  à y 
remédier  par  l’extirpation  du  testicule  : mais,  avant 
d’entreprendre  cette  opération  , il  faut  toujours  exa- 
miner avec  soin  si  les  vaisseaux  lymphatiques  du 
cordon  spermatique  ne  sont  pas  en  même  temps 
attaqués.  Dans  ce  cas  , l’extirpation  devient  une  opé- 
ration inutile , et  qui  par  ses  suites  funestes  ne  sert 
qu’à  exposer  la  réputation  du  chirurgien  5 plusieurs 
dissections  de  cadavres , que  nous  avons  faites  à 
Londres,  ayajit  démontré  que,  dans  ges  circonstances, 
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le  rein  du  même  côtéj  auquel  les  vaisseaux  lymplia-» 
tiques  du  testicule  affecté  aboutissent  , est  poui&’or- 
diiiciire  aussi  affecté  , et  qu’ainsi  le  mal  est  devenu 
incurable. 


C K A P I T R E V. 


De  F Ophthalmie  et  de  la  CopJiose  BlemiorrJiagiques  j ou 
de  F injlammation  des  yeux  et  de  la  surdité  pro- 
duites par  la  suppression  de  la  Blemiorrhagie  syphili- 
tique. 

Il  y a trois  espèces  distinctes  d’Oplitîialmie  syphi- 
litique. La  première  et  la  seconde,  tirant  leur  origine 
de  la  Blennorrhagie  , appartiennent  à ce  cinquième 
chapitre.  La  troisième , produite  par  le  virus  syphi- 
litique répandu  dans  le  système  du  corps  , trouvera  sa 
place  dans  le  second  volume  de  cet  ouvrage. 

Je  commencerai  par  parler  ici  de  la  première , qui 
est  la  plus  aiguë,  la  plus  violente  et  la  plus  dangereuse 
de  toutes  les  Ophthalmies  que  je  connoisse. 

J’ai  vu  plusieurs  fois  cette  terrible  maladie;  mais, 
heureusement  , jamais  dans  aucun  de  mes  malades. 
Tous  les  praticiens  avec  lesquels  j’ai  conféré  sur  ce 
mal  redoutable  , et  qui  ont  eu  l’occasion  de  le  voir 
plusieurs  fois  dans  leur  vie  , étoient  d’opinion  que 
cette  Ophthalmie  tire  son  origine  d’une  Gonorrliée 
virulente  répercutée  et  déposée  dans  les  yeux,  comme 
ils  disoient,  par  voie  de  métastase. 

On  n’a  jamais  observé  , du  moins  à ma  connois- 
sance  , que  cette  maladie  ait  lieu  chez  les  femmes. 
Je  ne  l’ai  jamais  observée  que  chez  des  hommes  qui 
étoient  attaqués  dans  le  même  temps  d’une  Blennor- 
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rhagie  sypliilitic[ue.  Faute  d’un  certain  nombre  de 
laits  et  d’observations  exactes  sur  cette  espèce  d’Opli» 
ihalmie  J (car  je  ne  connois  aucun  auteur  qui  en  ait 
écrit  ea:  professa)^  je  vais  transcrire  de  mon  journal 
ce  que  j’y  trouve  de  plus  remarquable  et  de  plus 
instructif. 

Dans  trois  cas  , où  j’ai  eu  occasion  de  voir  cette 
O pli  thaï  mie  , elle  parut  en  hiver  dans  des  climats 
froids  J après  que  le  malade,  attaqué  d’une  Blennor- 
rhagie récente  , ou , comme  on  la  nomme  commu- 
nément , d’une  Gonorrhée  virulente , s’étoit  exposé  à 
un  froid  rigoureux  en  plein  air.  Dans  deux  de  ces 
cas  , les  deux  yeux  lurent  attaqués  à-la-fois  et  sou- 
dainement. Aucun  de  ces  malades  n’avoit  eu  aupara- 
vant le  moindre  mal  aux  yeux.  Dans  les  trois  cas  , 
l’écoulement  par  l’urètre  fut  évidemment  diminué  ou 
supprimé  dès  le  commencement  de  l’Ophthaimie  : et 
dans  le  même  temps  il  s’établit  par  les  yeux  une  éva- 
cuation d’une  matière  puriforme  de  couleur  jaune 
verdâtre  , semblable  à celle  d’une  Blennorrhagie  , 
avec  des  douleurs  déchirantes,  qui  devenoient  insup- 
portables au  moindre  contact  de  la  lumière.  Autant 
que  je  pouvois  le  distinguer,  dans  des  instans  d’exa- 
men que  les  douleurs  ne  me  permettoieiit  pas  d© 
prolonger  , la  même  matière  qui  découloit  des  yeux 
paroissoit  extravasée  dans  toute  la  chambre  antérieure 
de  l’œil , et  comme  infiltrée  entre  les  lames  de  la 
cornée  transparente.  Tons  les  remèdes  qu'mon  avoit 
employés  dans  ces  cas  furent  sans  effet,  et  la  maladie 
se  termina  par  l’aveuglement. 
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V Lé  dernier  malade  Étoit  un  jeune  lioinnie  de  ans, 
qui  servoit  à l’armée  de  l’empereur  , en  qualité  de 
capitaine.  Il  fut  commandé  y)our  monter  la  garde  à 
la  cour,  dans  le  mois  de  janvier , pendant  qu’il  étoit 
affligé  d’une  violente  Gonorrhée.  Malheureusement  la 
journée  étoit  excessiveiiient  froide , et  il  fut  forcé , par 
devoir  , de  rester  exposé  à l’air  long-temps  pendant  le 
jour  et  le  soir.  Vers  le  minuit  , il  commença  à sentir 
aux  deux  yeux  à-la-fois  des  douleurs  des  plus  vives , qui 
augmentèrent  en  très-peu  de  temps  , au  point  qu’il  ne 
put  plus  supporter  la  lumière  en  aucune  façon.  Le  len- 
demain J cet  accident  fut  accompagné  d’un  écoule- 
ment de  matière  puriforme  par  les  deux  yeux.  A 
l’inspection  , l’albugiiiée  parut  très-enflammée  et  fort 
enflée.  On  lui  envoya  un  médecin , malheureusement 
très-ignorant  J qui  lui  ordonna  des  remèdes  généraux, 
comme  saignées  , purgatifs  , etc.  , avec  une  fomen- 
tation de  ciguë.  Le  troisième  jour , en  examinant  les 
choses  de  plus  près,  on  trouva  la  cornée  entièrement 
opaque  et  un  hypopyon  formé  : il  ne  paroissoit  au- 
cune exulcération.  On  continua  l’usage  de  la  ciguë  , 
et,  comme  on  s’imagine  aisément,  sans  aucun  effet. 
Dix  à douze  jours  après  , l’inflammation  commença 
à se  calmer,  et  l’écoulement  des  yeux  fut  tari 5 mais 
la  cornée  ne  recouvra  pas  sa  transparence  : au  con- 
traire , elle  étoit  extrêmement  épaissie  , et  le  malade 
demeura  entièrement  aveugle  pour  la  vie.  Je  vis  clai- 
rement dans  ce  malade  les  artères  de  la  cornée  trans- 
parente , venant  de  l’albuginée  , enflammées , et  aussi 
T.  1.  i3 
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remplies  de  sang  rouge  que  si  elles  eussent  été  in» 
jectées  comme  une  préparation  anatomique  : et  elles 
étoient  encore  dans  cet  état  la  cinquième  semaine 
de  la  maladie  , quand  je  vis  le  malade  pour  la  der- 
nière fois. 

Dans  aucune  de  ces  Oplitlialmies  , les  praticiens 
qui  furent  consultés  n’avoient  essayé  ni  l’incision  de 
la  cornée^  m aucun  moyen  pour  rétablir  l’écoulement 
de  l’urètre.  Ce  sont  cependant  les  deux  principaux 
moyens  dont  j’attendrois  quelque  soulagement  réel 
dans  une  pareille  Ophthalmie  ^ sans  renoncer  à l’usage 
interne  du  mercure  j spécialement  du  muriate  oxigéné 
de  mercure  j et  sans  négliger  les  évacuations  locales 
et  générales  par  les  saignées , les  purgatifs  j les  sang- 
sues J et  les  vésicatoires  ^ dont  on  entretiehdroit  la 
suppuration.  L’incision  dans  la  cornée  j pour  évacuer 
la  matière  extravasée  , devroit  être  faite  au  commen- 
cement de  cette  maladie. 

Les  symptômes  inliammatoires  dissipés  j il  reste 
après  ces  Ophtalmies  j dans  cette  portion  de  la  con- 
jonctive qui  couvre  la  cornée  j une  opacité  qu’on 
nomme  improprement  Pteryglum  ou  Pannus,  Outre 
l’opacité  de  cette  lame  extérieure  de  la  cornée  , la 
cornée  elle -même  devient  souvent  opaque.  Il  n’y  a 
point  dans  ce  cas  d’excroissance  à extirper  5 mais  les 
efforts  du  praticien  doivent  tendre,  comme  l’a  très- 
judicieusement  observé  le  professeur  Richter  Gœt- 
tiiigue  , à rétablir  la  pellucidité  ou  la  transpa- 
rence perdue.  Cette  maladie  ^ appelée  proprement 
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LeAicoma  j est  due  à des  humeurs  stagnantes  et  épais- 
sies, cpi’on  doit  chercher  à dissiper,  si  la  maladie  est 
récente  , non  par  des  remèdes  internes  , mais  bien  par 
des  topiepies  , comme  le  muriate  de  mercure  , le  borax, 
l’alkali  volatil.  Si  la  maladie  est  invétérée  , ces  re- 
mèdes ne  produiront  guère  d’eflét  5 et  l’opération 
chirurgicale  elle-même  sera  mutile  , si  la  cornée  est 
également  opaque.  Si  la  conjonctive  qui  couvre  la 
cornée,  et  qui  en  forme  la  lame  extérieure,  est  seule 
affectée  j après  avoir  employé  sans  succès  les  remèdes 
ci-dessus  dits,  on  doit  certainement  tenter  l’excision. 
Pour  cela  , il  faut  faire,  .une  incision  circulaire  autour 
du  limbe  ou  bord  de  la  cornée  , que  la  conjonctive 
se  trouve  dans  un  état  de  tension  ou  dans  un  état  de 
relâchement.  Cette  incision  sera  suivie  au  bout  de 
«juelques  jours  de  l’exfoliation  de  la  conjonctive.  Si 
le  malade  peut  distinguer  la  lumière  avant  l’opération  , 
il  y a une  plus  grande  espérance  pour  le  succès.  • 

Je  viens  à l’examen  de  la  seconde  espèce  d’Oph- 
thalmie  dont  j’ai  parié  plus  haut.  C’est  une  inllam- 
mation  chronique  des  yeux , sur-tout  des  paupières  , 
accompagnée  très-souvent  de  petits  ulcères  des  glandes 
sébacées , avec  un  suintement  d’ime  matière  épaisse 
et  jaunâtre  , décrite  par  les  auteurs  sous  le  nom  de 
Psorophthalmie.  J’ai  rencontré  dans  le  cours  de  ma  pra- 
tique beaucoup  de  ces  Ophthalmies.  Au  commence- 
ment 5 ne  connoissant  pas  leur  source  , j’étois  très- 
affligé  de  voir  cpie  j’ernployois  les  meilleurs  remèdes 
anti-ophtbahniques  sans  succès  ; cependant , au  lieu 
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d’attribuer  ce  mauvais  succès  à l’inefficacité  des  re- 
mèdes J comme  la  plupart  des  médecins  et  des  chi- 
rurgiens sont  accoutumés  de  faii-e  quand  ils  ne  réus- 
sissent pas,  je  préférai  de  l’attribuer  plutôt  à mon 
ignorance  sur  la  vraie  nature  de  la  maladie.  J’ai  eu 
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bientôt  l’occasion  de  voir  que  je  ne  m’étois  pas 
trompé. 

Un  jeune  homme , à Londres , vint  me  consulter 
sur  une  Oplitlialmie  dé  cette  espèce.  Après  avoir  essayé 
sans  effet  les  meilleurs  remèdes  internes  et  externes 
que  je  connoissois , il  me  quitta.  Je  n’entendis  plus 
parler  de  lui  pendant  deux  mois,  lorsqu’un  jour  il 
vint  me  consulter  pour  une  Blennorrhagie  syphili- 
tique. Il  me  raconta  qu’il  avoit  consulté,  pendant  son 
absence  , plusieurs  praticiens  sur  son  Ophtlialmie  5 
mais  cpie  tontes  leurs  ordonnances  n’avoient  pas  pro- 
duit un  meilleur  effet  que  les  miennes  : qu’ayant  pris 
une  Blennorrhagie  il  y a huit  jours,  il  avoit  com- 
mencé à sentir  du  soulagement  dans  ses  yeux  dès  le 
troisième  jour  de  l’écoulement,  et  que  cette  ophthalmie 
diminuant  depuis  de  jour  en  jour,  il  s’en  trouvoit , dans 
ce  moment  , entièrement  guéri.  En  lui  demandant 
s’il  n’ avoit  jamais  eu  de  Gonorrhée  auparavant , il 
me  dit  qu’il  en  avoit  eu  une  quelque  temps  avant 
qu’il  fût  venu  me  consulter  la  première  fois  sur  sa 
maladie  des  yeux  5 qu’il  en  avoit  souffert  beaucoup 
et  long  - temps  , mais  qu’à  la  fin  l’écoulement  avoit 
disparu  5 qu’il  ne  m’en  avoit  pas  parlé  , parce  qu’il 
n’ avoit  pas  cru  qu’il  y eût  aucune  connexion  entre 
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cette  Gonorrhée  et  son  mal  aux  yeux , c^ui  étoit  sur« 
venu  plusieurs  semaines  après. 

Ce  fait  étoit  une  leçon  trop  fi'ap])ante  pour  moi, 
pour  le  jamais  oublier.  En  conséquence,  je  n’ai  ja- 
mais manqué  depuis , quand  il  s’est  présenté  un  cas 
d’Oplithalmie  semblable  , de  demander  si  le  malade 
n’avoit  pas  eu  précédemment  une  Blennorrhagie  ou 
Gonorrhée  virulente,  comme  on  l’appelle  comninné- 
ment , et  si  cette  Blennorrhagie  avoit  été  traitée  et 
guérie  comme  il  faut.  Dans  tons  ces  cas , sur  - tout 
lorsque  les  malades  me  disoient  avoir  essayé  plusieurs 
remèdes  internes  et  externes  pour  leur  Ophthalmie  , 
j’ai  toujours  conseillé  l’inoculation  de  la  Blennorrha- 
gie, comme  le  moyen  le  plus  sur  et  le  plus  expéditif 
de  guérir  la  Psorophthalniie  : et  j’ai  eu  la  satisfaction 
de  les  voir  guérir  pour  la  plupart  , même  sans  aucune 
application  externe.  Je  trouve  un  cas  parfaitement 
semblable , rapporté  dans  un  petit  traité  de  l’Ophthal- 
mie  du  docteur  Lange  ^ qui  mérite  une  place  ici.  Un 
boucher  vint  à l’hôpital  de  Bude  ( capitale  de  Hongrie  ) 
pour  consulter  sur  une  violente  inllaramation  des 
deux  yeux  : le  professeur  Flenck  , en  examinant  le 
malade,  trouva  que  cette  Ophthalmie  provenoit  d’une 
Blennorrhagie  récente  qui  avoit  été  mal  traitée  et 
supprimée  5 et  il  proposa  l’inoculation  de  la  Blennor- 
rhagie , afin  de  rétablir  l’écoulement  par  l’urètre.  Le 
malade  entendant  ce  dont  il  étoit  question , répondit 
que  s’il  ne  s’agissoit  que  de  cela , il  trouveroit  breii- 
tüt  son  remède.  Il  s’en  alla  , et  huit  jours  après  il 
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revint  J parfaitement  guéri  de  son  Ophtlialmie  , de- 
mander conseil  pour  une  Gonorrhée  qu’il  avoit  ga- 
gnée , disoit-il  , de  la  même  personne  qui  lui  avoit 
donné  l’autre. 

J’ai  observé  plusieurs  autres  Ophfchalmies  et  des 
ulcères  aux  paupières  , aux  narines  et  aux  lèvres  ^ 
occasionnés  vraisemblablement  par  un  défaut  de  pro- 
preté et  d’attention  j quand  les  malades  portent  les 
mains  à leur  visage  après  avoir  touché  les  parties 
affectées  d’une  Blennorrhagie , ou  des  ulcères  syphi- 
litiques. Un  cas  qui  me  fut  communiqué  par  un 
praticien  de  ma  connoissance  confirme  ce  soupçon. 
Un  homme  accoutumé  à laver  ses  yeux  avec  son 
urine  suivit  un, jour  son  usage  , après  un  coït  im- 
pur J sans  songer  aux  suites  qu’il  pouvoit  avoir  : 
la  conséquence  de  cette  inattention  fut  une  Ophthal- 
mie  des  plus  terribles. 

SectionII. 

De  la  CopJiose  hlennorrlia gique , ou  de  la  Surdité  pro- 
duite par  la  suppression  de  la  Blennorrhagie  sypliill- 
tioue, 

J. 

Je  n’ai  rencontré  dans  ma  pratique  qu’un  seul  cas 
dans  lequel  une  surdité  complète  ait  eu  lieu  après 
une  Blennorrhagie  syphilitique  , qui  fut  supprimée 
le  treizième  jour  par  l’usage  interne  de  la  térében- 
thine. liC  malade  étoit  un  homme  de  vingt-six  ans  5 
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robuste  : il  n’avoit  aucun  chancre  aux  parties  géni- 
tales , et  n’avoit  jamais  eu  le  moindre  symptôme 
syphilitique  : c’étoit  la  première  fois  de  sa  vie  , m’as- 
sura-t-il , qu’il  étoit  infecté.  Un  traitement  mercuriel 
fit  disparoître  cette  surdité. 

Quelques  auteurs  disent  avoir  observé  une  inflam- 
mation , avec  écoulement  d’une  matière  puriforme  , 
des  oreilles  j produite  par  la  suppression  d’une  Blen- 
norrhagie syphilitique.  Je  n’hésiterois  pas  à recom- 
mander y dans  les  cas  opiniâtres  de  l’affection  de  cet 
organe  , le  même  remède  que  pour  les  Ophthalmies 
produites  par  la  même  cause  5 je  veux  dire  y l’inocu- 
lation de  la  Blennorrhagie  syphilitique. 


CHAPITRE  VI. 


De  F^.rthrocele  ^ G-onocele  ^ ou  Tumeur  blennorrJiagique 
du  genou. 

Il  survient  cjneîcjuefois  à la  Blennorrhagie  de  l’u- 
rètre J chez  les  hommes  j un  gonflement  très-consi- 
dérable du  genou  ( quelquefois  des  deux  genoux  et  du 
calcanéum  en  même  temps  ) , accompagné  de  douleurs 
affreuses  dans  l’articulation.  Ces  douleurs  j accompa- 
gnées quelquefois  d’une  fièvre  symptomatique  plus  ou 
moins  forte,  durent  pendant  quinze  à vingt  jours, 
et  se  dissipant  par  degrés  , elles  laissent  après  elles 
une  immobilité  de  Farticulation  qui  dure  pendant 
plusieurs  mois. 

Cette  maladie  affecte  sur-tout  des  jeunes  gens  , qui , 
à la  suite  de  débauches  de  toute  espèce  , ont  gagné 
une  Blennorrhagie  , avec  laquelle  elle  semble  être  liée 
intimement  (i). 

Il  est  étonnant  qu’aucun  auteur  n’ait  parlé  de  cette 
maladie  , comme  suite  ou  symptôme  de  Blennorrha- 

(i)  C’est  une  espèce  de  la  maladie  que  les  Anglais 
appellent  white  s\\/elling  , tumeur  blanche  de  genou  , parce 
que  la  peau  n’est  pas  changée  de  couleur-  Le  siège  de  ce 
mal  est  dans  les  sacculi  mucosi  qu’on  trouve  au-dessus  de 
l’articulation  du  genou.  Il  seroit  à desirer  qu’on  constatât  si 
ces  Blennorrhagies  ne  sont  pas  plutôt  arthritiques  que  sy- 
philitiques. 
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gîe.  Elle  irest  cependant  pas  très-rare  5 car  jVn  ai 
vu  dans  le  cours  de  ma  pratique  six  ou  huit  exem- 
ples J dont  chacun  étoit  survenu  du  huitième  au  sei- 
zième jour  de  la  Blennorrhagie  5 et,  dans  tous  ces 
cas  , l’écoulement  de  l’urètre  avoit  sensiblement  di- 
minué , ou  même  s’étoit  entièrement  supprimé. 

Je  n’ose  rien  décider  sur  le  caractère  de  cette  ma- 
ladie , faute  d’observations  suffisantes  5 mais  dans  tous 
les  cas  qui  sont  parvenus  à ma  connoissance , le  mal 
semhloit  participer  du  caractère  goutteux , excepté  que 
les  malades  étoient  tous  de  l’âae  de  vingt  trois  à trente 
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ans  , que  la  couleur  de  la  peau  n’ étoit  point  changée , et 
qu’on  poiivoit  toucher  la  tumeur  sans  que  le  malade 
parut  souffrir  beaucoup  davantage. 

Ce  gonflement  se  dissipe  peu  à peu  par  l’usage  in- 
terne de  beaucoup  de  boissons  douces  et  délayantes  , 
et  extérieurement  par  celui  des  frictions  avec  le  lini- 
ment  ammoniacal,  mais  sur-tout  avec  un  onguent 
liquide  fait  avec  la  gomme  ammoniaque,  dissoute 
'dans  du  vinaigre  sciliitiqiie. 
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Z)u  Phimosis  et  du  Paraphirnosis, 

Le  mot  Phimosis  J qui  vient  du  grec  ^ prœcludoj 
ohturo  J désigne  cette  maladie  dans  laquelle  le  prépuce 
est  si  resserré  qu’il  ne  peut  se  renverser  pour  décou- 
vrir le  gland. 

Il  y a en  Europe  beaucoup  d’iiommes  qui  ont  le 
prépuce  naturellement  si  étroit , qu’il  ne  se  laisse  pas 
retirer  assez  pour  mettre  le  gland  à découvert  : c’est 
le  Phimosis  connata  des  Nosologistes  ^ dont  ne  traite 
pas  ici. 

La  maladie  dont  il  s’agit  ici  est  une  inflammation  des 
membranes  qui  composent  le  prépuce , accompagnée 
de  la  tumeur,  de  la  rougeur  et  de  la  chaleur  de  cette 
partie , et  produite  par  le  virus  syphilitique  ou  quel- 
qu’autre  acrimonie  appliquée  entre  le  gland  et  le  pré- 
puce J ou  infiltrée  entre  les  membranes  qui  forment 
le  prépuce.  Elle  est  souvent  la  suite  des  ulcères  situés 
dans  l’intérieur  du  prépuce  y ou  bien  de  la  Blennor- 
rhagie du  gland. 

Les  hommes  qui  ont  naturellement  le  gland  couvert 
d’un  prépuce  plus  étroit  y ou  chez  lesquels  le  frein  est 
trop  court  ou  trop  serré,  sont  les  plus  sujets  à cette 
maladie.  Tous  les  peuples  qui  se  font  circoncire  en 
sont  exempts. 

On  a recommandé  dans  ce  cas  de  pratiquer  sur -le- 
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cliamp  rincisioii  au  prépuce  y et  de  mettre  ainsi  à 
découvert  les  parties,  pour  pouvoir  applicjuer  les  re- 
mèdes convenal)]es , et  prévenir  les  luiboiis  ou  l’a2;ran- 
dissement  des  ulcères,  s’il  y en  a.  Cette  opération  est 
c|uelc|ueiois  absolument  nécessaire  5 mais  je  ne  suis 
lîiillemeiit  d’avis  cpi’on  la  lasse  légèrement  et  sans  de 
fortes  raisons  : car  il  y a des  cas  où  il  se  forme  dans 
la  plaie  cpie  l’ait  l’incision  des  excroissmices  Ion- 
gueuses  , très  - opiniâtres  et  d’une  conséq^uence  plus 
fâcheuse  que  la  maladie  primitive.  D’ailleurs  , la 
blessure  , en  exposant  une  surface  nouvelle  et  plus 
grande  à l’absorption  du  virus , doit  plutôt  exposer 
rai  danger  du  bubon  qu’on  redoute.  Il  est  donc  plus 
à propos , dans  beaucoup  de  cas  , d’obvier  à ces  mau- 
vaises suites  par  des  applications  topiques  , principa- 
lement par  des  injections  entre  le  gland  et  le  prépuce. 
Si  cependant  cela  étoit  impraticable  , ou  qu’il  parut 
des  symptômes  très-violens  ou  des  taches  livides  sous 
le  prépuce , il  faudroit  en  venir  à l’opération  5 de  peur 
' qu’il  ne  s’en  suivît  un  plus  grand  mal , la  mortifica- 
tion de  la  partie. 

Pour  m’assurer  s’il  y a un  ulcère  entre  le  gland  et 
le  prépuce  , j’introduis  un  stilet  , auquel  est  fixé  un 
peu  de  charpie  , et  je  le  tourne  ensuite  tout  autour  du 
gland.  S’il  y a un  ulcère , le  malade  sent  communé- 
ment de  la  douleur  aussitôt  que  le  stilet  et  la  charpie 
y touchent  5 et  en  les  retirant  je  trouve  la  charpie 
tachée  d’un  coté  d’une  matière  purulente  : au  lieu  que 
s’il  ii’y  a qu’une  Blennorrhagie  du  gland  sans  ulcère , 
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il  n’y  a pas  de  douleur  particulière  dans  aucune  par- 
tie du  gland  , et  toute  la  charpie  se  trouve  également 
tachée. 

Dans  les  cas  où  les  symptômes  de  l’inflammation 
sont  très-considérahles  , il  est  utile  de  faire  des  sai- 
gnées locales  5 principalement  par  le  moyen  des  sang- 
sues. Dans  les  cas  moins  violens , il  suffit  d’appliquer 
un  cataplasme  fait  de  mie  de  pain  et  d’eau  , avec  un 
peu  d’acétite  de  plomb.  J’introduis  j selon  les  circon- 
stances J l’onguent  mercuriel , ou  je  fais  injecter,  trois 
ou  quatre  fois  par  jour,  entre  le  prépuce  et  le  gland  , 
soit  une  dissolution  de  nitrate  ou  de  muriate  de  mercure 
dans  l’eau  , soxtVhi^ectïoJi  ad phiniosin,  (Voy.  Ph.  syph.) 
Je  fais  en  sorte  que  l’interstice  entre  le  prépuce  et  le 
gland  soit  rempli  et  distendu  par  l’injection.  S’il  y a 
quelque  ulcère , on  fera  biei;i  d’y  appliquer,  une  ou  deux 
fois  par  jour  , au  moyen  d’un  stilet,  de  la  charpie  trem- 
pée dans  les  mêmes  lotions  : les  fumigations  mercu- 
rielles sont  aussi  très -utiles  dans  ces  cas.  Je  pense 
qu’il  n’y  a jamais  de  danger  que  les  parties  s’unissent, 
tant  que  les  ulcères  sont  dans  l’état  d’irritation  : et 
lorsqu’ils  ont  changé  de  nature , le  phimosis  est  ordi- 
nairement dissipé  , au  point  qu’on  peut  retirer  le  pré- 
puce. On  ne  doit  jamais  négliger  d’administrer  les 
remèdes  mercuriels  à la  fin  de  cette  maladie. 

On  voit  quelquefois  dans  le  phimosis  le  prépuce 
acquérir  une  grosseur  énorme , et  former  même  des 
excroissances  fongueuses  ou  condylomateuses.  Cet  ac- 
cident est  pris  souvent  par  les  praticiens  moins  ha- 
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tiles  pour  un  cancer , et  on  conseille  l’amputation  de 
la  verge.  Je  pense  qu’il  est  très-imprudent  de  conseiller 
et  de  faire  cette  opération  sans  la  dernière  nécessité  : 
car  ce  mal  se  guérit,  comme  je  l’ai  souvent  observé, 
par  un  régime  nourrissant  , par  des  remèdes  forti- 
dans  , et  par  l’application  externe  de  la  lotion  liquor 
ad  condylornata  ^ ou  de  la  lotio  syphilitica  Jlava,  (Vov. 
Ph.  syph.  ) 

La  grande  tuméfaction  du  prépuce , qui  subsiste 
quelquefois  après  que  les  symptômes  les  plus  violens 
sont  abattus  , cède  souvent  aux  frictions  locales  du 
mercure  et  à la  vapeur  de  l’eau  chaude  5 quelquefois 
aux  fomentations  spiritueuses  , en  ayant  soin  de  porter 
en  même-temps  la  verge  liée  en  haut.  Dans  les  cas  plus 
opiniâtres , l’usage  externe  de  la  ciguë  ou  les  fumi- 
gations mercurielles  sont  d’un  grand  secours  : mais 
quelquefois  il  faut  couper  une  partie  du  prépuce. 

Section  II.-  - 

Du  Paraphimosis. 

Le  Paraphimosis^  mot  dérivé  du  grec  et 

prcBclusio , est  une  maladie  dans  laquelle  le  prépuce , 
étant  retiré  derrière  le  gland , y est  contracté  au  point 
qu’on  ne  peut  plus  le  retirer  sur  le  gland.  On  pour- 
roit  la  nommer  avec  plus  de  justesse  étranglement  du 
gland.  Dans  le  phimosis  , le  - prépuce  est  la  partie 
principalement  affectée  : dans  le  paraphimosis,  c’est 
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le  gland,  qui  souffre  et  qui  exige  le  plus  immédiate- 
ment notre  attention.  Cette  dernière  maladie  est  par 
conséquent  la  plus  dangereuse. 

Les  hommes  qui  ont  naturellement  le  prépuce  étroit 
sont  les  plus  sujets  à cette  maladie,  qui  doit  son  ori- 
gine 5 soit  à la  grande  tuméfaction  du  gland , comme 
cela  arrive  quelquefois  dans  les  Blennorrhagies , soit 
à une  violente  irritation  par  des  ulcères.  Cette  mala- 
die étoit  bien  connue  des  Anciens  , et  j’ai  peu  de 
chose  à ajouter  à ce  qu’on  trouve  sur  ce  sujet  dans 
Celse, 

de  dois  observer  seulement  que  le  plus  grand  dan- 
ger à craindre  dans  cette  maladie  est  la  mortification 
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du  gland.  J’ai  vu  une  fois  la  gangrène  s’y  nacttre 
par  suite  d’un  pareil  étranglement  , avant  que  le 
chiriugien  eût  eu'le  temps  d’arriver  pour  y appor- 
ter du  remède.  ïîous  devons  par  conséquent , dans 
ces  cas  , ne  pas  perdre  un  moment,  et  faire  nos  plus 
grands  efforts  pour  ramener  le  prépuce^  en  avant  sur 
le  gland  , en  dégorgeant  ce  dernier  ou  en  coupant 
l’autre. 

Le  remède  le  plus  efficace  pour  dégorger  ou  dimi- 
nuer la  tuméfaction  du  gland  est  la  dissolution  de 
l’acétite  de  plomb  dans  l’eau  , qu’on  applique  froide  avec 
soin , pressant  en  même  temps  le  gland  doucement 
avec  les  doigts , et  évitant  que  le  prépuce  soit  mouillé 
de  cette  lotion.  L’effet  de  ce  remède  est  si  puissant, 
que  la  tumeur  du  gland  est  souvent  réduite,  en  peu 
de  temps  , an  point  qu’on  peut  ramener  aisément 
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le  prépuce  eu  avant  , et  laire  clispaioitre  ainsi  très- 
vite  cette  dangereuse  maladie.  Si  Fou  n’a  pas  de  ce 
remède  sous  la  main , on  peut  essayer  de  jeter  sur  le 
gland  de  l’eau  froide  , à plusieurs  reprises  5 ou  de 
presser  doucement  cette  partie  avec  les  doigts  qu’on 
plonge  de  temps  en  teni])S  dans  l’eau  froide , alin  de 
faire  réabsorber  par  ces  moyens  le  sang  qui  est  ac- 
cumulé dans  sa  substance  caverneuse.  Ce  sont  les 
moyens  les  plus  eflicaces  pour  diminuer  ce  gonfle- 
ment j et  avec  de  l’adresse  et  de  la  patience , en  pous- 
sant doucement  le  gland  en  arrière , pendant  qu’on 
tàclie  avec  les  doigts  de  l’autre  main  de  ramener  le 
prépuce  en  avant , on  y réussit  très-souvent  j et  l’on 
délivre  le  malade  d’un  danger  imminent.  La  glace  ou 
l’eau  à la  glace  sert  utilement  à la  personne  qui  opère 
pour  remplir  cet  objet.  Si  la  maladie  étoit  accompa- 
gnée d’une  Blennorrliagie  syphilitique  , on  pourront 
objecter  qu’il  faut  être  circonspect  relativement  à l’ap- 
plication du  froid  J de  peur  de  causer  une  répercus- 
sion : mais  le  degré  du  danger  présent  doit  nous  dé- 
terminer à risquer  plutôt  un  remedium  anceps  quàin 
jiullum.  Les  saignées  locales  produisent  souvent  aussi 
d’excellens  effets.  Si  l’on  ne  peut  parvenir  à réduire 
bientôt  le  paraphimosis , et  que  les  symptômes  soient 
violens  , il  ne  faut  pas  différer  de  faire  une  incision 
au  prépuce  ou  au  frein  : opération  qui  n’est  nul- 
lement dangereuse  , et  qui  devient  absolument  né- 
cessaire pour  prévenir  l’im  des  plus  fâcheux  acci- 
dens  qui  accompagnent  les  maux  syphilitiques  , la 
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mortification  du  gland.  S’il  y a des  ulcères  d’un  coté  , 
je  préfère  toujours  de  faire  l’incision  du  frein  ou  du 
prépuce  sur  le  cdté  opposé  j afin  de  garantir  la  bles- 
sure des  impressions  du  virus  autant  qu’il  est  possible , 
et  d’en  empêcher  l’absorption  par  les  vaisseaux  lym- 
phatiques de  cette  nouvelle  plaie. 


CHAPITRE  VIII. 


JDu  Cancer  J de  la  Pourriture  ou  Gangrène  du  Membre 
'viril  ^ et  de  l’ Amputation  de  cette  partie. 

Il  n’y  a presqn’aucun  auteur  qui  ait  bien  écrit 
sur  cet  objet.  Il  se  présente  sur- tout  deux  cas  dans 
la  pratique  qui  exigent  l’arnputation  ou  l’excision  de 
la  verge  : l’un , quand  cette  partie  est  attaquée  d’un 
ulcère  cancéreux:  l’autre  , quand  elle  pourrit  ou  tombe 
en  gangrène  (i).  Tous  les  deux  sont  rarement  la  suite 
de  l’action  immédiate  du  virus  syphilitique. 

Les  ULCÈHES  PHAGEDÉNiQUES  de  ccttc  partie  viennent 
pour  la  plupart  d’un  mauvais  traitement  : souvent  en 
touchant  les  ulcères  syphilitiques  à plusieurs  reprises 
avec  le  caustique  , quelquefois  de  l’accès  de  l’air  , et 
plus  fréquemment  encore  quand  , en  traitant  les 
ulcères  syphilitiques  , on  insiste  trop  long-temps  sur 
l’usage  interne  du  mercure  : prenant  ainsi  mal-à-pro- 
pos ces  ulcères  j devenus  véritablement  des  ulcères 
mercuriels  j pour  des  ulcères  syphilitiques,  tels  qu’ils 
étoient  dès  leur  origine.  Mais  ces  ulcères  viennent 
aussi  quelquefois  du  virus  herpétique,  ou  du  virus 
véritablement  cancéreux , appliqué  à la  partie  5 et 


(1)  Les  Anciens  appeloient  Cancer  ce  cpie  nous  appelons 
aujourd’hui  Gangrène  , et  réservoient  le  mot  Carcinoma  à 
ce  que  nous  appelons  "cancer. 


T.  1. 
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peut-être  aussi  de  diverses  autres  acrimonies  dont 
la  nature  ne  nous  est  pas  si  bien  connue.  Le  cas  de 
riiermite  Héron  , dont  j’ai  fait  mention  dans  la  Pré- 
face 5 appartient  à cette  classe.  F line  le  jeune  fait 
mention  d’un  llomain  qui  se  jeta  dans  l’eau  avec 
sa  femme  j pour  se  noyer  ^ à cause  d’une  maladie  sem- 
blable. 

Le  caractère  de  ces  ulcères  consiste  en  ce  qu’ils 
font  des  progrès  très  - rapides  j que  leurs  bords  de- 
viennent durs  et  renversés  y et  que  la  suppuration 
est  copieuse , sanieuse  et  très-fétide , avec  des  douleurs 
vives  et  lancinantes.  La  partie  fort  gonflée  j compri- 
mant l’orifice  de  l’urètre  , est  la  cause  que  l’urine  se 
fait  souvent  d’autres  passages , et , en  entretenant  ainsi 
l’irritation  dans  les  parties  affectées  j empire  la  ma- 
ladie J ou  la  rend  incurable. 

La  GANGRÈNE  OU  la  POURRITURE  DE  LA  VERGE  doit 

son  origine  à des  causes  très  - différentes  : i®.  à la 
strangulation  violente  du  gland  dans  le  parapliimosis  5 
2,0.  à l’infiltration  de  l’urine  dans  les  corps  caverneux 
de  cette  partie  j et  ^ dans  quelques  cas , à la  suppres- 
sion d’urine  ou  ischurie  urétrale.  3^.  La  gangrène 
survient  quelquefois  à la  verge  par  le  progrès  d’une 
inflammation  violente.  4®*  On  a observé  que  lorsqu’un  ' 
homme  , déjà  affecté  d’une  Blennorrhagie  j vient  à 
être  attaqué  j sur-tout  dans  les  hôpitaux , de  cette 
fièvre  J avec  faiblesse  générale  du  corps  j connue  gé- 
néralement sous  le  nom  de  fièvre  putride  j quelque- 
fois la  verge  est  attaquée  d’une  mortification  j et  dang 
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ce  cas  elle  tombe  souvent  de  sol-iiième.  Hippocrate 
avoit  observé  que  la  meme  maladie  survient  quelque- 
fois aux  testicules  5 par  une  espèce  de  métastase  dans 
les  bèvres. 

Pour  ce  qui  regarde  le  traitement  des  ulcères  pbagé- 
déniques  j je  dois  renvoyer  le  lecteur  au  cbap.  XI. 
Mais  quand  la  structure  organique  de  la  verge  est 
tellement  altérée  ou  détruite  j qu’on  n’a  plus  d’espoir 
de  la  conserver , ou  lorsque  le  mal  fait  des  progrès 
si  rapides  ou  si  violens  qu’il  y a lieu  de  craindre  que 
la  maladie  ne  se  communique  aux  parties  voisines  et 
internes  , et  que  par  ses  progrès  successifs  le  malade 
ne  perde  enfin  la  vie  , dans  ces  circonstances  l’ampu- 
tation ou  l’excision  de  la  verge  devient  nécessaire. 

Dans  le  cas  où  la  gangrène  se  manifeste  à la  verge  ^ 
il  faut  avant  tout  en  détruire  la  cause  si  l’on  peut , et 
employer  les  remèdes  les  plus  puissans  tant  externes 
qu’internes  pour  arrêter  ses  progrès.  Si  la  gangrène 
.s’arrête  par  ces  remèdes  ou  de  soi-même  , la  nature 
sépare  souvent  la  partie  morte  de  la  vivante  sans 
aucun  secours  de  l’art  : mais  si  la  tran^rène  continue 
à se  communiquer  aux  parties  saines  et  que  le  mal 
gagne  évidemment , l’amputation  peut  sauver  la  vie 
au  malade  , et  elle  doit  en  conséquence  être  entre- 
prise sans  délai  et  sans  hésiter. 

Le  citoyen  Boyer  est  l’auteur  qui  a le  mieux  décrit 
la  manière  de  faire  cette  opération , dans  le  second 
volume  de  la  Médecine  éclairée  par  les  sciences  phy- 
siques. Nous  la  transcrirons  ici  mot  à mot. 
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U amputation  ou  F excision  de  la  verge, 

cc  Après  avoir  entouré  la  tumeur  d’un  linge  j je 
y>  l’emlirassai  de  la  main  gauche  en  tirant  un  peu  la 
r>  peau  à moi , et  j’amputai  ensuite  d’un  même  coup 
3?  de  bistouri  la  peau  , les  corps  caverneux  et  Turètre. 
3)  Je  pinçai  les  artères  qui  rampent  sur  le  dos  de  la 
33  verge  avec  une  pince  à dissection , et  en  les  tirant 
33  un  peu  à moi  j’en  lis  faire  la  ligature.  J’en  lis 
33  autant  aux  artères  qui  rampent  au  milieu  du  tissu 
33  spongieux  du  corps  caverneux.  Après  avoir  fait  la 
33  ligature  de  ces  vaisseaux  j j’introduisis  une  sonde  en 
33  lorme  de  S dans  la  vessie,  j’appliquai  de  la  charpie 
33  sur  la  plaie,  et  je  la  soutins  avec  des  compresses 
33  longuettes , percées  dans  le  milieu  pour  laisser  passer 
33  la  sonde  , et  mises  en  travers.  Les  extrémités  de 
33  ces  compresses  furent  couvertes  au-dessous  des  chefs 
33  d’un  bandage  en  T',  auquel  la  sonde  fut  aussi  lixée 
33  avec  de  petits  liens.  Telles  furent  les  principales 
33  circonstances  de  l’appareil.  Je  dois  faire  remarquer 
33  que  les  ligatures  des  artères  étoient  tombées  au 
33  dixième  jour  de  l’opération  , et  que  la  suppuration 
33  étoit  alors  aussi  bien  établie  qu’elle  pût  l’être  : la 
33  sonde  fut  laissée  dans  la  vessie  jusqu’à  la  lin  de  la 
33  cure,  et  j’avois  seulement  la  précaution  de  la  retirer 
33  de  temps  en  temps  pour  la  nettoyer  : mais  je  la 
33  remettois  aussitôt.  La  plaie  fut  entièrement  cica~ 
33  trisée  en  quarante-cinq  jours,  et  le  malade  sortit 
33  de  l’hoj3it;xl  parfaitement  guéri. 
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D>  Il  faut  observer  que  quant  à la  cantile  ou  la  soiulo 
5)  qu’on  met  dans  l’urètre  pour  laclliler  l’application 
D)  de  l’appareil  et  le  passade  d«  l’urine , et  pour  em- 
3>  pêcher  l’urètre  de  se  fermer,  Ledran  conseille  de 
l’oter  (juand  la  j)laie  est  en  suppuration  , et  de  la 
D)  remettre  quand  la  cicatrice  est  prête  à se  faire  , 
3)  pour  empêcher  que  l’urètre  ne  se  resserre  trop  5 
D)  mais  je  crois  qu’il  est  avantageux  de  la  laisser  jus- 
20  qu’à  la  lin  de  la  cure  , 'pour  empêcher  l’urine  de 
y>  mouiller  la  plaie  , ce  qui  en  retarde  la  guérison. 

» Dans  le  cas  de  gangrène  , on  peut  quelquefois 
5)  se  dispenser  de  faire  la  ligature  des  vaisseaux  5 mais 
D)  pour  peu  que  leur  diamètre  soit  augmenté , comme 
on  l’observe  toujours  dans  les  tumeurs  carcinoma- 
D)  teuses  5 la  ligature  est  préférable  , et  devient  le 
y>  moyen  lé  plus  propre  à prévenir  une  hémorrhagie 
5) 'dangereuse.  Les  artères  qui  doivent  être  liées  sont. 
3)  celles  qui  rampent  sur  la  membrane  du  corps  caver- 
D)  neux , et  qu’on  nomme  artères  dorsales  de  la  verge  5 
y)  et  enhn  , celles  qui  suivent  la  direction  du  milieu 
3)  de  la  substance  spongieuse  du  corps  caverneux.  On 
33  peut  presque  toujours  lier  ces  artères  en  les  saisis- 
>3  saut  avec  une  pince  5 mais  si  on  ne  pouvoit  y par- 
33  venir  de  cette  manière , il  faudroit  les  lier  avec  mie 
33  aiguille.  ^ 

33  Je  finirai  par  faire  remarquer  que  le  précepte 
33  que  donne  Ledran  , de  couper  une  plus  grande 
33  portion  de  la  peau  de  la  verge  que  du  corps  caver- 
33  neux  dans  l’amputation  de  cette  partie  , mérite  la 
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D)  plus  grand©  attention  j parce  que  son  omission  rend 
D)  la  ligature  des  vaisseaux  très-difficile  j à cause  de  la 
D)  rétraction  des  corps  caverneux  vers  le  pubis  , en- 
3)  sorte  que  la  peau  s’avance  sur  l’extrémité  de  ce 
3)  corps  5 et  l’empêche  de  découvrir  les  vaisseaux. 

D)  La  crainte  de  l’hémorrhagie  a souvent  empêché 
3)  de  faire  cette  opération  , et  c’est  sans  doute  ce  qui 
3)  a porté  Hcister  et  Bertrandi  à pi’éférer  la  ligature  de 
la  verge  j on  a conseillé  aussi  de  se  servir  des  astrin- 
D)  gens  5 ou  même  l’application  du  cautère  actuel 
3)  après  l’amputation  5 il  me  paroît  que  c’est  la  com- 
3)  pression  ou  la  ligature  des  vaisseaux  qu’il  faut  em- 
y>  ployer  j suivant  la  distinction  que  j’ai  déjà  faite. 
33  La  compression  suffit  ordinairement  lorsqu’on  fait 
33  l’opération  à la  suite  de  la  gangrène,  parce  qu’alors 
33  le  diamètre  des  vaisseaux  n’est  point  augmenté. 
33  Pour  faire  cette  compression  , on  place  d’abord  une 
33  sonde  dans  la  vessie  , et  ensuite  on  met  de  petits 
53  bourdonnets  sur  la  plaie  : lorsqu’on  a mis  une 
33  quantité  suffisante  de  charpie,  on  place  en  travers 
33  de  petites  compresses  longuettes  <lont  on  engage 
33  les  extrémités  sous  les  chefs  du  bandage  en  T,  après 
33  quoi  on  renverse  les  extrémités  de  ces  compresses 
33  l’une  vers  l’autre  , et  on  les  attache  avec  des  épin- 
93  gles.  Ce  moyen  simple  est  préférable  à la  com^ 
93  pressmii  très-artihcieuse  que  Salucci  a proposée.^  3;^ 


CHAPITRE  IX. 


De  V Ischurie  et  de  la  Dysurie  urétralc. 

On  appelle  isclmrie , la  suppression  totale  des  urines, 
du  mot  grec  ( suppressio  s,  retentio  urinœ^  ; et  on 

donne  le  nom  de  dysurie  à la  suppression  incomplette 
des  urines , ou  à la  difficulté  de  lancer  l’urine  en  un 
jet  continue  et  naturel,  du  mot  grec  ( è'vTagia  difjîcultas 
urinœ  s.  difjicilis  urinœ  excretio^.  Quand  le  siège  et  la 
cause  de  l’une  ou  de  l’autre  de  ces  maladies  sont  dans 
l’urètre,  on  ajoute  le  mot  urétrale-^  on  dit  ainsi  ischuria 
urethralis  , dysuria  uretJiraUs  , pour  les  distinguer  de 
celles  qui  ont  leur  siège  dans  la  vessie  ,^_dans  les 
uretères  ou  dans  les  reins  , et  qu’on  appelle  alors 
ischuria  vesicalis  ^ ureterica  ^ renalis.  En  ajoutant  le 
mot  syphilitique  , on  caractérise  plus  particulièrement 
celles  qui  doivent  leur  origine  au  virus  syphilitique  , 
soit  récent,  soit  ancien. 

L’une  et  l’autre  de  ces  maladies  de  l’urètre  sembleiiè 
avoir  été  inconnues  aux  anciens.  Nous  ne  trouvons  en 
effet  dans  les  auteurs  , soit  grecs  , soit  latins  , rien  qui 
concerne  les.  maladies  de  l’urètre,  aujourd’hui  si  fré- 
quentes en  Europe. 

L’ischurie  ou  la  suppression  totale  de  l’urine  est 
une  maladie  aiguë  , qui  est  souvent  très-dangereuse 
et  exige  des  secours  prompts.  La  dysurie  ou  la  sup- 
pression partielle  , au  contraire , est  généralement 
une  maladie  chronique. 
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Les  causes  iraniéfliates  qui  produisent  l’une  et  l’antre 
de  ces  maladies  , sont  i®.  une  inflammation  violente 
dans  qiielcjues  endroits  de  l’urètre , ou  dans  le  col  de 
la  vessie  5 2.^.  une  contraction  spasmodique  dans  les 
mêmes  parties  : o®.  une  compression  du  col  de  la 
Vessie  , ou  de  la  cavité  de  l’urètre  , causée  par  la  tu- 
méfaction ou  la  sqiiirrosité  de  la  prostate , ou  de  toute 
autre  glande  de  l’urètre  ; 4®.  une  cicatrice  saillante 
d’une  plaie  ou  d’un  ulcère  5 ou  5^.  une  excroissance 
verruqueuse  ou  fongueuse  dans  la  cavité  de  l’urètre  ^ 
connue  vulgairement  sous  le  nom  de  caroncule  ou 
carnosité  5 60.  un  rétrécissement  du  canal  produit 
par  un  épaississement  des  membranes  ou  du  corps 
spongieux  de  l’urètre. 

Les  deux  premières  de  ces  causes  proviennent  géné- 
ralement du  virus  syphilitique  , actuellement  logé 
dans  l’urètre  , et  elles  sont  les  suites  d’une  Blennor- 
rhagie syphilitique  supprimée  j ou  des  ulcères  syphi- 
litiques de  l’urètre.  Les  autres  sont  le  plus  commu- 
nément les  tristes  quoique  tardifs  effets  d’un  mauvais 
traitement  des  Blennorrhagies  , par  des  injections 
âcres , stimulantes  , astringentes  , etc.  5 et  c’est  pro- 
bablement en  partie  à l’abus  que  font  beaucoup  de 
praticiens  modernes  de  ces  injections  j que  nous  voyons 
ces  mêmes  maladies  si  fréquentes  aujourd’lnii  en  Eu- 
rope. 

Comme  c’est  de  la  cônnoissance  parfaite  de  ces 
causes  que  dépend  entièrement  la  guérison  radicale 

de  ces  maladies  5 nous  les  considérerons  plus  en 
détail. 
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Tontes  les  fois  que  l’écoulement  d’une  Blennorrhagie 
syphiliticpie  est  arreté  par  une  cauîié  quelconque  , le 
virus  semble  se  porter  ])liis  avant  dans  le  canal  de 
l’urctre  , et  y exciter  une  i rritation  ou  une  inllamma- 
tion  analogue  à celle  qu’il  avoit  excitée  dans  son  siégé 
primitif  à la  fosse  naviculaire,  etc.  S’il  se  fixe  au 
'veru  montanuni  ^ et  qu’il  irnte  Tes  orihees  des  canaux 
excrétoires  de  la  semence , .il  produit  , comme  nous 
l’avons  observé  dans  un  des  chapitres  précédens  , une 
tuméfiction  des  vaisseaux  déférons  et  de  l’épididyme  , 
appelée  communément  tumeur  des  testicules.  S’il  se 
porte  encore  plus  avant  dans  l’urètre,  et  se  fixe  vers 
son  extrémité,  il  ne  produit  pas  dans  ces  circonstances 
la  tumeur  de  l’épididyme , mais  il  cause  tout  d’un 
coup  une  irritation,  une  constriction  spasmodique , 
ou  une  inflammation  violente  au  col  de  la  vessie  , 
accompagnée  très-souvent  d’une  suppression  totale 
d’urine.  Il  y a des  auteurs  qui  attribuent  tous  ces 
symptômes  à une  affection  sympathique  des  parties 
' postérieures  avec  les  parties  antérieures  de  Turètre  , et 
ment  par  conséquent  toute  transposition  du  virus 
d’un  endroit  de  l’urètre  à l’autre.  Les  eflèts  sont  les 
mêmes  dans  les  deux  hypothèses. 

Dans  d'autres  cas  , l’irritation  ou  l’inflammation 
produite  par  l’âcreté  du  virus  ou  par  d’autres  cir- 
constances est  si  violente,  qu’elle  cause,  dans  quel- 
qif  en  droit  de  l’urètre  que  ce  soit  , un  ulcère  : ou 
qu’elle  donne  lieu  à une  tumeur  daiïs  quelque  glande 
de  r urètre  ; cet  ulcère  ou  cette  tumeur  devient  à la 
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fin  5 le  premier  en  se  cicatrisant , le  second  en  aug- 
mentant peu  à peu  de  volume  j la  cause  d’un  rétro- 
cisseipent  ou  coarctation  dans  un  ou  plusieurs  en- 
droits de  l’urètre  j qui  gène  au  commencement  le  pas- 
sage de  l’urine  J et  £iiit  généralement  tôt  ou  tard  par 
l’intercepter  totalement.  La  cicatrice  ou  la  glande  tu- 
fiée  forme  une  espèce  de  nœud  ou  de  protubérance 
médans  le  passage  : quelquefois  aussi  les  ulcères  en  se 
cicatrisant  peuvent  former  des  excroissances  grenues, 
qui  5 sons  le  nom  de  carnosités  ou  caroncules , pro- 
duisent dans  la  suite  le  meme  effet  qu’une  cicatrice 
saillante. 

Quand  la  glande  prostate  est  particulièrement  af- 
fectée , elle  forme  une  tumeur  dure , ou  une  excrois- 
sance fongueuse  , qui  pousse  dans  l’urètre  ou  dans  le 
col  de  la  vessie  , et  produit  ainsi  une  oblitération 
d’abord  partielle  , et  par  degrés  totale  , de  la  cavité 
du  canal.  Les  dissections  anatomiques  nous  ont  appris 
aussi  depuis  peu  que  deux  ulcères  de  l’urètre,  situés 
vis-à-vis  l’un  de  l’autre  ou  même  un  seul  ulcère  qui 
occupe  une  grande  partie  du  pourtour  du  canal , 
forment  quelquefois  , en  se  rapprochant  et  se  collant 
ensemble , des  bandes  qui  traversent  le  canal  de  l’urètre  5 
et  tandis  que  la  partie  inférieure  de  l’urètre  demeure 
ouverte  et  continue  de  fournir  l’écoulement  purulent 
dont  nous  avons  parlé  dans  le  chapitre  des  Blennor- 
idiées  5 les  parties  supérieures  , greffées  pour  ainsi  dire 
ensemble,  diminuent  ou  bouchent  la  cavité  de  l’urètre , 
et  empêchent  ainsi  le  libre  passage  des  urines.  Mais 
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la  cause  la  plus  frécpiente  de  nos  dysurics  aujourd’hui 
paroît  être  le  rétrécissement , la  contraction  ou  la 
coarctation  du  canal  de  l’urètre  , produit  par  un 
épaississement  de  ses  membranes. 

Ces  rétrécissemens  ont  le  plus  communément  lieu 
dans  un  seul  endroit  de  l’urètre,  mais  quelquefois 
c’est  dans  deux  et  même  trois  endroits  différens  à la 
fois..  Ils  sont  ou  simples  , ou  , comme  je  viens  de  le 
dire  , compliqués  avec  un  ulcère  5 et  dans  ce  cas  il 
V a toujours  en  même  temps  un  véritable  écoulement 
purulent  ( Pyuria  ). 

Dans  la  plupart  des  cas  chroniques  de  cette  nature, 
le  malade  urine  assez  librement  tant  qu’il  mène  une, 
vie  sobre  et  tranquille  , quoiqu’il  lui  faille  beaucoup 
de  temps  pour  cette  opération  5 et  la  maladie  dure 
ainsi  pendant  des  mois  et  même  quelquefois  pendant 
des  années  , sans  beaucoup  d’incommodités.  Mais  , 
soit  par  l’âge  , soit  que  le  malade  vienne  à commettre 
quelques  excès  de  table , de  boire  ou  manger , ou  à se 
livrer  à un  exercice  un  peu  violent , sur-tout  à faire 
de  longs  voyages  dans  l’hiver  , la  maladie  s’aigrit 
évidemment  : l’urine  ne  coule  plus  que  goutte  à goutte 
ou  en  petit  filet  interrompu  , en  faisant  éprouver  au 
malade  des  douleurs  inexprimables  *,  ou  bien  le  passage 
se  bouche  entièrement , et  met  ainsi  la  vie  éminem- 
ment en  danger.  En  pareil  cas,  si  le  siège  de  la  ma- 
ladie est  très-avant  dans  l’urètre  , ou  au  col  de  la 
vessie  , l’urine  se  fraie  quelquefois  un  passage  dans, 
le  rectum  et  s'évacue  par  le  fondement  : mais  plus 
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souvent  l’nriiie  accumulée  derrière  l’endroit  du  rétré- 
cissement y forme  une  espèce  de  sac  ou  poche  , et 
finit  y par  son  Acrelé  y par  y produire  un  abcès  (jui  , 
négligé,  produit  des  sinus  ou  des  fistules  au  périnée, 
au  scrotum  , ou  dans  le  rectum.  Quelcpiefois  il  se 
forme  une  suppuration  et  un  abcès  dans  le  périnée  , ' 
sans  que  le  malade  soupçonne  cette  maladie  d’en  être 
la  cause.  Dans  d’autres  cas  , l’urine  s’ouvre  un  passage  , 
s’infiltre  dans  tout  le  tissu  cellulaire,  et  y produit 
promptement  la  gangrène. 

Les  suites  ou  effets  de  ces  rétrécissemens  ou  coarcta- 
tions de  l’urètre  sont  lO.  l’inflammation,  l’ulcération 
et  l’abcès  des  glandes  de  Cowper  ou  de  la  prostate  , qui 
s’étendent  dans  la  membrane  cellulaire  environnante  5 
la  gangrène  des  parties  génitales , et  de  tout  le 
corps  de  furètre  : 3'^.  un  épaississement  quelquefois- 
très-considérable  des  membranes  de  la  vessie.  Par  les 
efforts  extraordinaires  de  contraction  que  la  vessie  est 
obligée  de  faire  pour  vaincre  l’obstacle  qui  s’oppose  à 
l’écoulement  libre  de  l’urine  par  l’urètre  , elle  de'vieiit,  ^ 
principalement  si  le  mal  a duré  quelque  temps  , aflectée' 
et  altérée  dans  sa  structure  : elle  devient  plus  irritable, 
ses  contractions  deviennent  douloureuses  5 et  la  dissec- 
tion des  cadavres  nous  montre  dans  ces  cas  toute  sa 
substance  ti'ès- épaissie.  — Tous  cesefïèts  sont  dus  à la 
X'ésistance  que  cause  l’obstruction  dans  l’urètre , ainsi 
qu’à  l’accumulation  et  à l’âcreté  de  l’urine  5 4^.  la 
rupture  ou  la  paralysie  de  la  vessie  : 5^.  une  alfection 
jnorbiflque  des  uretères. 
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L’ulcère  est  ordinaireraent  derrière  le  siège  du  ré- 
trécissement. Quelquefois  l’ulcère  se  trouve  renfermé 
dans  la  partie  rétrécie , et  la  coarctation , par  le  progrès 
de  l’ulcération,  est  détruite  peu  a peu,  et  se  guérit  ainsi. 
S’il  arrive  que  la  membrane  interne  de  l’urètre  soit 
corrodée  , l’urine  s’infiltre  dans  le  tissu  cellulaire  de 
la  verge  et  du  scrotum  , et  se  répand  dans  toutes  les 
parties  voisines  , les  gonfle, des  enflamme  , et  produit 
des  abcès  et  des  fistules  au  périnée , au  scrotum , ou 
dans  le  rectum  ; et  sur-tout , lorsqu’elle  est  très-âcre , 
elle  cause  une  irritation  qui  se  termine  par  la  gan- 
p^rène  ou  mortification  de  la  membrane  cellulaire  et 
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de  la  peau  du  scrotum  et  de  la  verge  : mais  lorsque 
cette  corrosion  est  plus  avant  dans  l’urètre  et  dans 
le  voisinage  de  la  glande  prostate , l’urine , au  lieu  de 
se  répandre  ainsi , forme  souvent  une  tumeur  circons- 
crite , et  s’ouvre  un  passage  par  le  rectum  ou  dans  la 
substance  caverneuse  de  l’urètre  , dont  elle  produit  la 
mortification. 

Les  obstructions  dans  l’urètre  proviennent  , comme 
nous  avons  dit,  en  général  de  l’irritation  et  de  l’in- 
flammation excitée  par  le  virus  syphilitique  ou  par 
quelqu’ autre  matière  âcre  et  stimulante  : cependant 
elles  sont  produites  quelquefois  par  d’autres  causes  y 
comme  la  gravelle  , la  pierre , le  gonflement  des 
glandes  de  l’urètre  j mais  ces  cas  sont  bien  plus  rares. 
Aussi  ne  trouve-t-on  pas  dans  les  anciens  auteurs , et 
même  au  temps  où  l’on  a commencé  à décrire  la 
Blennorrhagie , qu’il  soit  fait  mention,  des  obstrtichoiis 
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dont  nous  parlons  , comme  causes  d’iscliurie  ou  de 
dysurie. 

J.  Hanter  dit  dans  son  Traité  sur  les  maladies 
Vénériennes  y que  les  obstructions  de  l’urètre  ne  sont 
jamais  les  suites  d’une  Bleiinorrliagie  antécédente.  Ce 
qui  vraisemblablement  a donné  lieu  à cette  assertion, 
d’ailleurs  contredite  par  les  faits  et  par  l’expérience 
journalière  , c’est  que  , lO.  ces  embarras^ de  l’urètre  ne 
paroissent , pour  la  plupart , que  long-temps  après 
que  la  Blennorrîiagie  ii’existe  plus  j 2,0.  leur  siège 
n’est  pas  le  plus  ordinairement  le  même  que  celui  de 
la  Blennorrhagie.  Je  ne  prétends  point  expliquer  com- 
ment cela  arrive  : mais  il  est  de  fait  que  ce  n’est  que 
depuis  que  la  Blennorrhagie  est  un  mal  si  fréquent, 
que  les  obstructions  de  l’urètre  sont  elles-mêmes  si 
communes  en  Europe. 

Parmi  des  auteurs  modernes , quelques-uns  ont 
avancé  que  l’abus  des  plaisirs  vénériens  , d’autres  que 
l’abus  du  vin  ou  des  liqueurs  spiritueuses  produisent 
quelquefois  des  tumeurs  squirreuses  des  glands , ou 
des  rétrécissemens  du  canal  de  l’urètre.  Je  ne  nie  pas 
le  fait  : mais’  je  doute  fort  que  ces  causes  seules  , sans 
Blennorrhagie  ou  sans  injections , aient  jamais  occa- 
sionné ces  maladies.  Je  ne  crois  pas  non  plus  que  le 
scorbut  ou  le  virus  scrophuleiix  , ni  aucune  autre  affec- 
tion constitutionnelle  du  corps,  en  produisent  jamais. 

Au  reste  je  me  bornerai  dans  ce  chapitre  à traiter 
des  rétrécissemens  ou  coarctations  de  l’urètre  qui  pro- 
viennent évidemment  des  Blennorrhagies  , des  ulcères 
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OU  (les  injections  imprudemment  prati(jU(ies.  J’observe 
seulement  ici  que  de  semblables  coarctations  ont  quel- 
quefois lieu  chez  les  femmes  dans  le  vagin  j et  quelque- 
fois aussi  dans  l’anus  5 mais  ce  sont  des  cas  très-rares. 

- L’obstruction  de  l’urètre  provenant  des  causes  men- 
tionnées ci-dessus  seroit  rarement  dangereuse  , ou  ne 
seroit  jamais  une  maladie  grave  ^ sans  la  rétention  de 
l’urine  qui  en  est  la  suite  5 car  les  symptômes  les  plus 
effrayans  , comme  l’irritation  j l’inflammation  , l’ulcé- 
ration y la  fistule  et  la  gangrène  qui  se  manifestent 
entre  le  lieu  qu’occupe  l’obstruction  et  le  col  de  la 
vessie  , ainsi  que  l’affection  de  cet  organe  même , 
sont  l’effet  de  la  quantité  et  de  la  qualité  de  l’urine 
accumulée  derrière  le  rétrécissement. 

Les  excès  dans  le  man^^er  j l’abus  du  Vin  j les  exer- 
cices violens  , l’acte  vénérien  et  la  suppression  de  la 
transpiration  aggravent  constamment  les  symptômes 
de  la  dysurie  , et  mettent  souvent  en  danger  la  vie  du 
malade.  Ce  danger  est  proportionné  au  degré  de 
l’obstruction  du  passage  et  à l’irritabilité  des  parties , 
à l’âge  du  malade  j à la  durée  de  la  maladie  et  aux 
effets  progressifs  qu’elle  a faits.  Il  faut  observer  qu’une 
petite  obstruction  dans  l’urètre  , chez  un  homme 
adonné  aux  excès  de  la  table  j produit  souvent  une 
grande  irritation. 

On  a mis  depuis  peu  en  question  si  l’urètre  étoit 
ou  pouvoit  jamais  être  affectée  de  spasme  j parce 
qu’il  est  totalement  privé  de  fibres  musculaires  j et 
conséquemment  de  puissance  musculaire.  Je  ne  dis- 
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puterai  point  ici  sur  les  mots  : mais  j’observerai  seu- 
lement que  5 lorsOjUe  je  vois  dans  le  même  malade 
l’urine  couler  j tantôt  en  liberté  j tantôt  avec  difïi- 
culté  J ou  même  être  arrêtée  totalement  5 quand  je 
vois  qu’une  bougie  enfoncée  jusqu’au  point  du  rétré- 
cissement passe  quelquefois  J que  d’autres  fois  il  est 
impossible  de  la  faire  passer  5 que  dans  quelques  cas 
le  filet  d’urine  sort  facilement,  et  que  dans  d’autres 
l’urine  ne  sort  point  du  tout , quoique  dans  le  premier 
011  n’ait  pas  pu  passer  de  bougie  et  que  dans  le  second 
on  ait  pu  la  passer,  je  suis  forcé  de  penser  que  tous 
ces  symptômes  ne  peuvent  être  dus  qu’à  une  contrac- 
tion violente,  subite,  partielle  et  de  peu  de  durée, 
quel  que  soit  le  nom  qu’on  lui  donne.  On  n’a  d’ailleurs 
jamais  nié  qu’il  ne  puisse  exister  une  contraction  spas- 
modique dans  les  muscles  accélérateurs,  ainsi  qu’au 
sphincter  du  col  de  la  vessie. 

Cette  maladie  est  d’autant  plus  dangereuse , que  la 
cause  qui  la  produit  est  plus  difïicile  à déterminer  et 
à détruire , que  le  siège  du  mal  est  plus  avant  dans 
l’urètre  , et  que  l’irritabilité  de  la  vessie  est  plus  grande. 

Pour  former  un  bon  diagnostic  de  cette  maladie  et 
un  pronostic  certain  sur  ses  suites  , il  faut  d’abord 
s’informer  si  le  malade  n’a  pas  eu  précédemment  des 
Blemiorrliagies  5 et , dans  ce  cas  , combien  de  temps 
elles  ont  duré  , par  quelle  rnétliode  elles  ont  été  traitées, 
quel  étoit  l’endroit  de  l’urètre  principalement  affecté  , 
et  combien  de  temps  s’est  écoulé  entre  ces  Blennor- 
rhagies et  le  moment  où  l’obstruction  ou  la  dysurie  a 
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commencé  à se  manifester.  Ou  doit  s’informer  ensuite 
de  l’état  actuel  de  la  santé  du  malade,  de  sa  manière 
de  vivre,  de  son  âge,  de  sa  constitution  particulière: 
on  doit  lui  demander  s’il  n’est  point  sujet  aux  por- 
reaux, aux  verrues  j cpiels  remèdes  il  a employés  pour 
la  maladie  actuelle;  s’il  peut  uriner;  cpielle  forme 
affecte  le  jet  de  l’urine  vers  la  fin  de  l’émission  , 
savoir,  s’il  est  fin  ou  gros  , s’il  est  simple  ou  bifurc|ué. 
J’observe  encore  que  le  médecin  ne  doit  pas  se  con- 
tenter des  réponses  du  malade  ; il  doit  voir  et  s’assurer 
par  ses  propres  yeux  de  ce  dernier  fait  : il  doit  de- 
mander encore  si  le  malade  peut  retenir  long- temps 
son  urine  , s’il  en  rend  une  grande  cju antité  à la  fois, 
si  sa  maladie  n’est  pas  accompagnée  d’un  écoule- 
ment , etc. 

Lorsqu’on  fait  usage  de  la  bougie  pour  découvrir  le 
siège  de  la  maladie  , on  doit  observer  attentivement 
quelles  sont  les  difficultés  qui  s’opposent  à son  passage; 
si  elle  est  arrêtée  dans  un  ou  plusieurs  endroits  de 
l’urètre , et  sur-tout  quels  sont  ces  endroits  ; si  elle  par  ^ 
vient  jusques  dans  la  vessie  ; si  elle  revient  aisément 
quand  on  la  retire  , ou  si  on  ne  peut  la  retirer  qu’avec 
force  ; si , après  l’avoir  retirée , sa  surface  est  sèche 
ou  humide  , et  si  l’humidité  se  montre  sur  un  ou 
plusieurs  endroits.  Il  faut  enfin  chercher  et  exa- 
miner s’il  n’y  a pas  de  symptômes  qui  indiquent  ou 
font  soupçonner  qu’outre  l’obstruction  de  l’urètre  , 
le  sphincter  de  la  vessie,  ou  la  vessie,  ou  même  les 
reins  sont  affectés  ; et  si  les  symptômes  d’irritation 
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dont  le  malade  souffre  sont  simplement  produits  par 
l’uriîie , ou  s’ils  ne  sont  pas  plutôt  dus  à rendurcisse- 
ment ou  à l’nlcération  de  la  prostate,  ou  à un  épais* 
sissement  des  membranes  de  la  vessie 'ou  à un  autre 
vice  organicpie  de  cette  partie. 

Il  y a des  cas  où  l’on  peut  sentir  les  glandes  tu- 
méfiées, ou  qiiekpie  partie  de  l’urètre  endurcie,  sur- 
tout après  avoir  appliqué  la  bougie  ou  le  cathéter  5 
et  alors  on  obtient  par  ce  moyen  une  grande  évacua- 
tion dhirine  pour  une  fois  , de  même  que  quand  la 
maladie  dépend  des  porreaux  ou  d’une  excroissrnice 
fongueuse  : mais  cet  avantage  n’est  que  temporaire  : il 
faut  que  l’usage  des  bougies,  continué  long-temps,  soit 
uidé  par  d’autres  moyens  nécessaires. 

Lorsqu’il  y a un  vice  organique  dans  la  vessie,  le 
malade  ne  peut  jamais  retenir  assez  long- temps  son 
urine  pour  en  rendre  une  grande  quantité  à la  fois. 
Si  l’on  emploie  dans  ce  cas  la  bougie  ou  le  cathéter, 
cette  quantité  sera  petite  j tandis  que,  si  la  vessie  est 
encore  saine  ou  n’est  que  peu  affectée , le  malade  en 
rendra  une  plus  grande  quantité  à la  fois,  pourvu 
qu’il  ii’y  ait  aucun  obstacle  ou  maladie , soit  dans  les 
uretères  , soit  dans  les  reins. 

Il  est  important  d’observer  ici  que  , s’il  y a un 
ulcère  dans  l’urètre,  au  col  de  la  vessie,  dans  la  vessie 
même , dans  les  uretères , ou  dans  les  reins  , la  ma- 
ladie sera  toujours  accompagnée  dans  ces  cas  d’une 
pyurie , ou  écoulement  de  matière  j)rirulente  avec  les 
urines.  Dans  ce  cas  , si  la.  vessie  ou  les  reins  sont 
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affectés  J lorscjne  le  malade  peut  uriner  régulièrement^ 
le  pus  sort,  ou  niclc  avec  l’urine,  ou  seul  à la  fin 
de  l’émission  do  rurme  5 tandis  cjue  , si  l’ulcère  est 
au  col  de  la  yessjo  , ou  dans  l’urètre,  le  pus  sort  avec 
les  premières  gouttes  d’unne.  On  peut  alors  aussi 
détenninor  , et  souvent  d’une  ni  amère  certaine  , le 
siège  de  l’ulcère  dans  Furètre,  par  la  douleur  cpie  le 
malade  ressent  dans  un  endroit  particulier,  lorscj^u’on 
y applicpic  la  bougie  , à lacjuelie  011  trouve  souvent  ' 
adiiéreiit  un  peu  de  matière,  après  qu’on  l’a  retirée. 

Mais  , soit  que  l’iilcère  derrière  le  rétrécissement 
provienne  d’une  Bleniiorrliagie  violente  ou  mal  traitée, 
soit  qu’il  provienne  de  l’àcreté  de  l’urine  retenue 
entre  le  lien  de  robstmction  et  la  vessie , cette  maladie 
est  toujours  très-dangereuse  3 car,  si  l’on  n’y  remédie 
pas  «à  temps  , elle  se  terminera  par  un  abcès  ou  une 
fistule  au  périnée , ou  par  une  mfiitralion  d’urine  dans 
la  membrane  cellulaire  de  toutes  les  parties  environ- 
nantes , lacpielle  est  suivie  de  la  gangrène  et  souvent 
de  la  mort. 

Avant  que  l’urine  s’ouvre  un  passage  à travers  le 
périnée  , il  paroit  ordinairement , derrière  l’endroit  du 
rétrécissement , une  tumeur  rouge  et  dure , qui  aug- 
mente fréquemment  depuis  la  grosseur  d’une  noisette 
jusqu’à  celle  d’un  œuf  de  poule , et  prend  toutes  les 
apparences  d’un  abcès.  Il  faut  prévenir  de  bonne  heure 
le  malade  des  suites  fâcheuses  qui  résultent  de  ces 
tumeurs , si  on  les  néglige  3 et  il  ne  faut  jamais  dif» 
férer  long-temps  à faire  l’incision. 
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Lorsqu’un  rétrécissement  de  l’urètre  j ou  des  tumeurs 
dures  des  glandes  paroissent  ^ principalement  chez  des 
hommes  accoutumés  à boire  beaucoup  j sur-tout  ciiez 
ceux  qui  sont  sujets  aux  bourgeons , la  dysurie  est 
accompagnée  fréquemment  d’un  écoulement  d’une 
humeur  âcre  et  ichoreuse  j qu’il  faut  bien  distinguer 
de  l’écoulement  provenant  de  la  prostate  ^ qui  ressem- 
ble au  blanc  d’œuf  j et  qui  a une  odeur  nauséabonde 
très-désagréable. 


Méthode  curative. 


Le  médecin  ou  le  chirurgien  appelé  pour  un  malade 
attaqué  d’une  ischurie  ou  suppression  totale  d’urine , 
doit  commencer  par  examiner  le  pouls.  S’il  se  trouve 
fréquent  et  dur  j il  fera  une  saignée.  La  quantité  de 
sang  qu’iî  faut  tirer  dépend  de  l’état  du  pouls  et  de 
la  constitution  du  malade.  Un  homme  d’un  tempé- 
rament fort  ou  d’une  constitution  pléthorique  suppor- 
tera la  perte  d’une  livre  de  sang  , au  lieu  qu’une  saignée 
moins  copieuse  de  moitié  sera  suffisante,  et  produira 
le  meme  effet  sur  un  tempérament  plus  délicat  et  plus 
grêle.  Il  faut  cependant  observer  qu’en  pareil  cas  le 
malade  éprouve  un  meilleur  effet  d’une  saignée  co- 
pieuse, que  de  deux  ou  trois  petites  saignées  succes- 
sives. Après  1^^  saignée , ou  sans  elle , lorsqu’on  trouve 
c|ue  le  système  général  n’est  pas  affecté , si  la  vessie 
est  très-dis tendue  , il  faut  appliquer  le  cathéter  ou  une 
sonde  creuse  pour  évacuer  l’urine.  L’application  de 
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cet  instrument  est  qnelcpiefois  très  - difficile  j et  dans 
qnekjues  cas  même  impossible.  Il  est  certain  que  cette 
impossibilité  tient  souYCiit  à la  cause  meme  de  la 
maladie  5 car  on  rencontre  plus  de  difficultés  lorsque 
la  coarctation  dé[)end  d’une  ancienne  maladie  de 
l’urètre^  que  lorsqu’elle  provient  d’une  Blennorrhagie 
supprimée,  d’une  inflammation  ou  de  qiiclqu’irrilatlon 
récente  dans  l’urètre  : cependant,  dans  tous  les  cas,  le 
succès  dépend  beaucoup  de  l’adresse  du  chirurgien. 

Voici  la  manœuvre  qui  m’a  paru  la  plus  avanta- 
geuse pour  faciliter  l’introduction  de  la  sonde.  La 
saignée  générale  ou  locale , quand  elle  est  nécessaire  , 
et  selon  les  circonstances  aussi  l’application  d’un  lave- 
ment, doivent  toujours  précéder.  La  sonde  étant  ointe 
d’huile  douce,  il  faut  l’introduire  doucement.  Aussitôt 
qu’elle  rencontre  quelqu’obstacle , on  se  gardera  bien 
de  la  forcer 5 il  faut  attendre  un  peu,  et  essayer  ensuite 
de  la  pousser  encore  doucement  en  avant  : parce  que 
cet  obstacle  semble  quelquefois  ne  provenir  que  d’un 
spasme  momentané  de  l’urètre , excité  par  i’irritatioii 
mécanique  de  la  sonde  même,  et  cjue,  si  l’on  cesse 
de  pousser,  ce  spasme  s'évanouit  souvent  en  peu  de 
minutes  , et  la  sonde  s’introduit  alors  plus  avant  avec 
facilité;  au  lieu  que,  si  l’on  s’obstine  à la  pousser,  le 
spasme  devient  plus  violent , et  rend  souvent  l’intro- 
duction absolument  impossible.  C’est  probablement  à 
cause  de  ce  spasme  cpie  nous  voyons  quelquefois  un 
chirurgien  réussir  à introduire  la  sonde , tandis  qu’un 
autre  , avec  autant  de  capacité  et  d’adresse,  l’am*a  déjà 
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vaineïneiit  essayé.  Si  rol:>stacIe  est  an  verii  montam^m  ^ 
ou  plus  ayant  dans  Fiirètre , on  peut  très-souvent  le 
leveiy  en  iiitrodinsaiit  le  doigt  dans  Pamis,  ou  en 
frottant  légèrement  le  périnée  j pour  aider  au  passage 
de  la  sonde.  3’ai  vu  des  cas  où  l’introductioii  du  ca- 
théter étoit  impossible  J tant  cjue  le  malade  restoit 
couché  dans  son  lit  , au  lieu  fju’il  entroit  avec  facilité 
lorsqu’il  étoit  assis  sur  le  bord  du  lit  ^ ayant  les  jambes 
pendantes.  J’ai  observé  aussi  qii’oii  introduit  par  fois 
très  - facilement  une  sonde  plus  grosse  ^ après  avoir 
essayé  vainement  à plusieurs  reprises  d’en  introduire 
niie  plus  petite. 

Il  arrive  quelquefois  que  le  cathéter  passe  dans  la 
vessie  J et  que  l’iirme  ne  vient  pas  , à moins  qu’on 
ne  presse  en  meme  temps  doucement  la  partie  infé-^ 
rieiire  du  ventre  5 ce  qui  provient  de  ce  que  la  vessie  a 
perdu  sa  contractibilité,  fine  grande  distension  cause 
fréquemment  une  vraie  paralysie  de  ce  viscère.  Qiieh 
quefois  il  y a dii  mucus  épais  ou  du  sang  coagulé 
qui  bouche  l’orifice  du  calliéter  5 dans  ce  cas  il  faut 
aider  l’évacuation  par  des  injections  par  le  cathéter. 

J’ai  été  minutieux  dans  l’énumération  de  tontes  ces 
circonstances  y parce  que  je  suis  bien  qiersiuidé  qu’en 
faisant  une  attention  scrupuleuse  à tons  ces  points  , on 
peut  non  - seulement  épargner  sauvent  beaucoup  de 
douleurs  au  malade  , mais  , ce  qui  n’es.t  peut-èire  pas, 
nn>ins  essentiel  5 empêcher  la  vérole  de  s.e  commimi-. 
qiier  à la  masse  générale  j ce  qui  arrive  fort  aisé-, 
ment  lorsque  , par  une  manoeuvre  peu  ménagée  j l’on, 
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a blessé  l’urètre.  J’ai  certaiiicmeut  vu  les  symptômes 
sypliiHticpies  les  plus  éviclens  se  nianifester  clans  le 
corps  J par  une  pareille  cause  , dans  un  cas  où  le 
malade  n’avoit  jamais  eu  d’autre  mal  cpi’ime  iscdiurie 
provenant  de  la  suppression  d’une  Blennorrliagle. 

Lorscpie  le  danger  n’est  pas  si  grand  , c’est-à-dire  , 
îorscpie  la  vessie  n’est  pas  très-distcndue , et  (jue  par 
coriséc[uent  l’évacuation  iiiimédiate  de  l’ urine  n’est 
pas  si  pressante  , ou  qu’un  pliimosis  considérable 
empêche  de  trouver  l’orifice  de  l’urètre  , ou  enfin  que 
quelcj 11’ autre  cause  rend  l’introduction  de  la  sonde 
impossible  il  faut  avoir  recours  à d’autres  moyens 
de  procurer  la  sortie  des  urines.  Voici  ceux  c|ue  j’ai 
trouvé  être  les  plus  efficaces  en  pareil  cas. 

lO.  11  faut  administrer  un  lavement  ordinaire  ^ 
afin  d’évacuer  les  matières  fécales  j et  de  prévenir 
par  ce  moyen  le  stimulus  continuel  que  leur  accu- 
mulation est  propre  à exciter  : •2fi.  il  faut  mettre  le 
malade  dans  un  bain  chaud  où  il  restera  une  heure 
ou  au  moins  une  demi-heure  ^ et  on  fait  répéter  ce 
bain  quatre  ou  cinq  heures  après.  Lorsqu’on  n’a  pas 
la  facilité  de  donner  un  bam  chaud  j il  faut  faire 
asseoir  le  malade  , pendant  une  heure  ou  une  demi- 
lieurcj  sur  une  chaise  percée  pour  recevoir  la  vapeur 
de  l’eau  chaude  mêlée  avec  du  vinaigre.  J’ai  trouvé 
ce  moyen  , dans  beaucoup  de  cas  , aussi  utile  que  le 
bain  chaud.  3».  Après  qu’on  a employé  l’un  ou  l’autre 
de  ces  moyens  , ou  avant  , on  donne  au  malade  un 
autre  petit  lavement  composé  d’égale  quantité  d’eau 
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d’orge  et  d’iiirile  de  lin  avec  cinqnante  ou  soixante 
gouttes  de  lavidannm  liquide , et  on  le  fait  réitérer  sui- 
vant le  besoin.  On  doit  éviter  avec  soin  toute  espèce 
de  remède  interne  ou  d’aliment  capable  de  pousser  par 
les  urines,  et , par  la  meme  raison  , le  malade  ne  doit 
boire , même  de  beau  d’orge,  que  ce  qu’il  en  faut  pour 
étancher  la  soif. 

Dans  des  cas  rebelles  , il  sera  aussi  très-convenable 
d’essayer  la  méthode  du  docteur  Hamilton  de  Lynn  , 
décrite  dans  le  'volume  66^  des  Transactions  philosopha 
pour  l’année  irj66.  Ce  médecin  a trouvé  qu’une  grande 
dose  de  muriate  de  mercure  uni  avec  l’opium  avoit 
été  très-utile.  Il  ordonne  un  bol  fait  de  dix  grains  de 
muriate  de  mercure  avec  deux  grains  d’opium  : il 
répète  cette  dose  six  heures  après , si  la  première  n’a 
pas  répondu  à son  attente  *,  et  il  s’est  vu  souvent  obligé 
d’en  donner  une  troisième  dose. 

J’ai  eu  la  satisfaction  de  voir  réussir , dans  plu- 
sieurs circonstances  qui  paroissoient  désespérées,  l’ap- 
plication judicieuse  de  ces  dilférens  moyens. 

J’ai  vu  une  fois , dans  une  suppression  d’urine  où 
l’on  n’étoit  point  à portée  d’avoir  une  sonde  , l’ap- 
plication d’un  oignon  rôti  au  périnée  produire  un  si 
bon- effet,  que  deux  heures  après  l’urine  coula  abon- 
damment. Dans  un  autre  cas  , on  sauva  la  vie  à un 
fameux  médecin  des  armées,  en  lui  couvrant,  d’après 
le  conseil  d’une  bonne  femme  ^ le  gland  avec  la  pelli- 
cule fraîche  qui  se  trouve  entre  la  coque  et  le  blanc 
de  l’œuf.  Aussi-tôt  que  cette  pellicule , en  se  séchant , 
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vint  à se  contracter  , rurlne  commença  à couler  en 
aLondance.  Mais,  deux  jours  après,  l’iscliiirie  étant 
revenue  à l’iinproviste  , on  eut  beau  applicpier  de 
nouveau  la  pellicule  d'œuf,  faute  d’une  sonde  creuse , 
elle  ne  produisit  aucun  effet,  comme  le  prédit  d’avance 
la  personne  c[ui  l'avoit  recommandée,  et  le  malade 
mourut.  Peut-être  un  vésicatoire  applupié  au  périnée 
produiroit-il  le  même  effet  avec  plus  de  certitude  et 
plus  promptement.  On  a enfin  remarcpié  cjue  l’im- 
mersion du  gland  dans  de  l'eau  très-froide , en  dé- 
truisant le  spasme , faisoit  couler  quelquefois  abon- 
damment l’urine  supprimée. 

«/.  Hunier  conseille  d'employer  une  bougie  , et 
quand  elle  ne  passe  pas  le  lieu  du  rétrécissement  de 
la  laisser  dans  l’urètre  près  de  l’obstacle  î il  dit  que 
l’envie  d’uriner  revient  , et  il  assure  avoir  fréquem- 
ment observé  qu’en  retirant  alors  la  bougie  l’urine 
avoit  coulé  abondamment.  Le  même  auteur  dit  aussi 
que  , pour  éloigner  et  même  pour  prévenir  cette 
contraction  spasmodique  , il  a trouvé  qu’il  étoit 
utile  d’employer  des  injections  légèrement  irritantes  ^ 
ou  une  bougie  de  trois  ou  quatre  pouces  de  long  , 
couverte  de  quelque  médicament  irritant  , et  de  la 
laisser  dans  l’urètre  aussi  long-temps  que  le  malade 
peut  la  supporter.  Ce  moyen  a éloigné  pendant  plu- 
sieurs semaines  , et  a même  quelquefois  guéri  cette 
espèce  de  dysurie  spasmodique.  Je  rapporte  ces 
observations  afin  cju’on  puisse  en  faire  usage  dans 
des  cas  difficiles.  Je  n’ai  jamais  vérifié  par  moi-mêine- 
ni  l’un  ni  l’autre  de  ces  remèdes. 
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Lorsqu’on  a été  assez  lienreiix  pour  évacuer  la 
vessie  , soit  par  l’application  de  la  sonde  , soit  par 
qiielques-ims  des  antres  moyens  que  j’ai  proposés  j 
le  soin  le  plus  pressant  doit  être  de  prévenir  une 
îioiivelle  accumulation,  des  urines  j et  de  détruire  , 
aussi  promptement  qu’il  est  possible , la  cause  de  la 
suppression.  On  remplira  le  premier  olqet  en  coiiti- 
iiuant  les  mêmes  remèdes , et  sur-tout  ^ comme  quel- 
ques auteurs  l’ont  recommandé,  en  laissant  le  ca- 
théter dans  l’urètre.  C’est  cependant  ime  chose  à 
laquelle  presqu’aiiciin  des  malades  que  j’ai  traités 
jusqu’ici  n’a  été  capable  de  se  soumettre  diriis  le  com- 
mencement. Ils  souffroieiit  tant  en  i^ardant  le  cathé- 
ter , soit  qu’il  lut  d’argent  ou  d’acier  , soit  qu’il  fut 
roide  ou  flexible , qu’ils  étoient  convaincus  que  la 
douleur  que  causeroit  l’application  réitérée  de  la 
sonde  , ou  une  nouvelle  accimiuiation  des  urines  dans 
la  vessie  , ne  saiiroit  jamais  être  plus  grande  : et  ,, 
en  conséquence  , ils  le  retiroient  eux-mêmes , malgré 
qu’ils  eussent  le  plus  graaid  désir  de  le  garder.  On  n’est 
pas,  à beaucoup  près  , si  exposé  à ces  incoiivéïiieiis  qui 
résultoient  de  l’usage  des  cathéters  ordinaires,  depuis 
qu’on  possède  les  cathéters  ou  les  sondes  élastiques 
creuses  très-perfectioiiiiées  de  rmventioii  du  citoyen 
Bernard , faubourg  Germain , cour  du  Commerce  , à 
Paris. 

Dans  tontes  les  ischiiries  ou  dysuries  , prove- 
nant d’ohslrnclion  dans  quelque  endroit  de  l’urètre  , 
les  bougies  en  les  sondes  creuses  ofirenl  le  prin- 
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cipal  rciiiccle , soit  pour  le  soulagement  j soit  pour 
la  guérison  radicale.  Quand  robslruction  dépend  du 
rétrécissement  de  Furètre  j ou  de  l’épaississement  de 
ses  membranes  , ou  d’ulcères  dans  celte  partie  , ou 
d’un  goiillemeiit  passager  des  glandes  de  Morgagni 
ou  de  celles  de  Cowper ^ dans  tous  ces  cas,  je  pense 
cpie  les  bougies  procureront  presejue  toujours  une 
guérison  radicale  : car,  si  on  a réussi  une  lois,  par  le 
moyen  de  la  plus  petite  bougie  , à passer  l’endroit 
resserré  , on  peut  faire  usage  régulièrement  peu  à ])eu 
de  bougies  de  différentes  grosseurs,  juscjii’è  ce  (jue  Fou 
parvienne  à en  passer  une  du  diamètre  naturel  de, 
Furètre,  dont  on  coiitiiiue  l’usage  pendant  un  temps 
sufiisant. 

Dans  les  cas  où  la  suppression  de  Furine  est  pro- 
duite par  un  scpiirre  des  glandes  de  Furètre  , ou  de  la 
prostate  , ou  ' par  des  excroissances  dans  Furètre  , 
(|uoic|ue  les  bougies  ne  puissent  jamais  procurer  dans 
ces  cas  une  cure  radicale , elles  rendent  un  service 
essentiel  pour  le  soulagement  du  malade,  en  facili- 
tant l’évacuatioii  des  urines.  Les  sondes  creuses,  faites 
de  gomme  élastique  , sont  spécialement  utiles  pour 
cet  objet  : mais  si  on  n’en  a pas  sous  la  main,  les 
bougies  élastiques  solides  sont  toujours  une  ressource 
précieuse. 

Je  dis  cpie  les  bougies  procureront  au  moins , dans 
ces  cas  , un  soulagement  momentané  , parce  que  je 
ne  coiiiiois  point  de  bougies  médicamenteuses  capa- 
bles de  produire  une  guérison  radicale,  et  de  détruire 
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les  excroissances  ou  tumeurs  squirreuses  qui  s’élèvent 
clans  l’urètre  , et  obstruent  le  diamètre  de  ce  canaL  |i 
Les  bougies  cjue  nous  pouvons  employer  avec  siirelé 
n’agissent  presc|ue  que  mécaniquement  5 les  plus  douces  i 
sont  les  meilleures  j et  je  n’ai  jamais  vu  un  seul  « 
malade  cpu  ait  pu  supporter  les  bougies  irritantes  I 
assez  long-temps  pour  cju’elles  produisissent  un  bon  'i 
effet.  '1  r 

Dans  les  cas  où  on  se  sert  d’une  bougie  solide  , on  ' î 
ne  l’emploie  cpie  lorsque  la  vessie  est  pleine  5 et  après  j t 
avoir  passé  l’obstruction  , on  la  retire  doucement  ^ | f 

en  avertissant  le  malade  de  soutenir  pendant  ce  s 

temps  l’effort  de  l’urine.  De  cette  manière  y le  jet  1 
d’urine  suit  de  près  la  pointe  de  la  bougie  ^ et  tient  ^ j 

par  sa  force  le  passage  ouvert  : mais  le  jet  diminue  1 

des  c|ue  la  glande  gonflée  ou  l’excroissance  s’élevant 
de  nouveau  occupe  une  partie  de  la  cavité  de  l’urètre  y M i 

et  l’opération  redevient  nécessaire  chaque  fois  cpi’iî  ' ( 

faut  évacuer  l’urine.  ( 

Voici  cpielques  règles  cpi’il  est  utile  au  jeune  pra-  I i 
ticien  d’observer  dans  l’application  des  bougies , des  | 
sondes  ou  catliéters  élasticpies.  * t 

On  introduit  l’instrument  de  la  manière  ordinaire 5^  j 
après  l’avoir  oint  d’Iiuile  douce.  Le  cliirurgien,  comme  J 
de  coutume  , tire  doucement  l’urètre  vers  lui  d’une  : 
main  : et  tenant  la  sonde  entre  les  doigts  de  l’autre,  j 
toujours  h la  distance  d’un  pouce  ou  deux  du  gland,.  ! 
il  l’introduit  par  degrés.  La  sonde  entre  souvent  : 
dans  la  vessie , sans  avoir  besoin  d’aucune  direc- 
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lion  particulière  ou  tour  de  main  de  la  part  de 
l’opérateur.  S’il  se  rencontre  quel(|ue  résistance  j il 
faut  tourner  l’instrument  doucement  sur  son  axe 
entre  les  doigts  j et  observer  les  autres  règles  (pie  j’ai 
rapportées  ci-dessus  pour  faciliter  l’introduction  : 
mais  si  la  résistance  est  au  col  de  la  vessie  , il  n’v 
a souvent  rien  de  plus  à faire  cpie  de  pousser  avec 
précaution  l’instrument  en  aivant  , en  l’aidant  ou  di- 
rigeant avec  le  doigt  dans  l’anus.  Si  le  cliirurgieii 
trouve  un  trop  grand  obstacle  ^ il  suspendra  l’opéra- 
tion juscpi’à  ce  q^ue  la  contraction  ou  le  spasme  du 
spliincter  de  la  vessie  et  la  résistance  cessent  ^ ce  cpii 
le  met  en  état  pour  l'ordinaire  de  pénétrer  plus  avant 
jiisques  dans  la  vessie. 

Lorsfpi’on  retire  la  sonde  élastique  de  l’urètre,  après 
qu’on  l’y  a laissée  quelque  temps  , elle  est  communé- 
ment très-molle  et  par  conséquent  incapable  de  servir 
de  nouveau  , juscpi’à  ce  pu’on  l’ait  nettoyée  et  sécliée, 
et  cpi’on  l’ait  tenue  au  froid  pendant  un  peu  de  temps  : 
ce  qui  Ini  rend  sa  première  fermeté.  La  manière  de 
nettoyer  les  cathéters  ou  sondes  creuses , consiste  à en 
laver,  non-seulement  l’extérieur  avec  de  l’eau,  mais  à 
passer  aussi  de  l’eau  dans  la  cavité  , en  ayant  soin  de 
Ty  agiter  pour  les  rincer.  Pour  achever  de  nettover  et 
sécher  l’intérieur,  on  se  servira  avec  avantage  d’une 
longue  aiguille  à laquelle  on  aura  cnhlé  une  mèche 
de  soie.  Si  on  les  troiwe  trop  roides  lorsqu’on  est  sur 
le  point  de  les  employer,  on  peut  les  ramollir  en  les 
tenant  quelque  temps  dans  la  main  , ou  en  les  appro- 
ciuint  du  feu. 
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Si  le  rétrécissement  est  consiclérable  ^ et  qu’on  nô 
puisse  passer  une  bougie  ou  une  sonde , on  doit  faire 
des  efforts  et  essayer  tous  les  moyens  pour  passer 
une  corde  à boyau  : car,  dès  qu’on  y sera  parvenu, 
et  qu’on  aura  surmonté  la  difficulté  , on  aura  l’espé- 
rance de  sauver  le  malade  d’un  danger  imminent. 
On  doit  donc  d’abord  essayer  d’introduire  la  plus 
petite  corde  de  boyau , doucement  , avec  patience  , 
et  cependant  avec  un  peu  de  force.  Si  on  ne  peut  pas 
la  passer , il  faut  la  laisser  appliquée  près  de  l’ob- 
stacle et  la  fixer  en  deliors , afin  qu’elle  ne  puisse 
pas  cbanger  de  place.  Quelquefois  on  réussit  ainsi 
à la  faire  passer,  quelques  heures  ou  quelques  jours 
après.  Lorsqu’on  est  parvenu  à passer  robstruction  , 
on  la  retire  facilement  si  le  besoin  d’évacuer  rurine 
l’exige  *,  autrement  on  la  laisse  pendant  quelque  temps 
pour  qu’elle  puisse  se  gonder  : et  lorsqu’on  la  retire , 
on  en  introduit  immédiatement  une  autre  un  peu  plus 
grosse.  Quand  on  est  parvenu  à introduire  aisément 
la  corde  à boyau  d’un  plus  gros  calibre,  on  peut  alors 
employer  les  bougies  élastiques. 

Mais  si  tous  les  efforts  pour  introduire  une  sonde 
ou  une  corde  à boyau  n’ont  aucun  succès  , et  qu’il 
y ait  un  danger  imminent  que  la  distension  de  la 
vessie  n’en  cause  la  rupture  ou  la  paralysie , il  est 
d’absolue  nécessité  d’évacuer  l’urme  le  plutôt  pos- 
sible. Si  le  siège  de  la  maladie  est  à un  endroit  au- 
quel on  puisse  atteindre  , il  n’y  a rien  do  mieux  à 
faire  qu’une  incision  dans  l’urètre  au-delà  du  rétré- 
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cissement.  L’urmc , dans  ce  cas , produit  très-sonyeiit 
rme  tumeur  plus  ou  moins  grosse  dans  l’urètre  ^ entre 
l’obstruction  et  la  vessie  5 c’est  l’endroit  j pour  l’aire 
l’incision  j martpié  par  la  nature.  Par  ce  moyen  l’u- 
rine s’évacuera  toutes  les  lois  ([u’il  sera  necessaire  ^ 
et  l’on  n’aura  plus  à craindre  le  retour  et  les  elFets 
dano^ereiix  de  l’isclmrie.  Il  est  ensuite  facile  de  dilater 
la  plaie,  en  passant  le  bistouri  à travers  la  coarcta- 
tion , et  d’introduire  a.près  cela  une  bougie  que  le 
malade  doit  porter  jusqu’’à  ce  que  le  rétrécissement 
soit  détruit,  et  la  plaie  cicatrisée.  Si  le  mal  est  au  col 
de  la  vessie  , et  qu’il  y ait  de  la  difiiciiîté  à faire 
comme  il  faut  i’iiicision , on  peut  percer  la  vessie  à 
travers  l’anus  , comme  l’a  proposé  Fleurant.  L’une 
ou  l’autre  de  ces  opérations  n’est  ni  très-difficile , ni 
très  - douloureuse  , et  elle  devient  quelquefois  néces- 
saire pour  sauver  la  vie  du  malade. 

Le  docteur  Hamilton  a essayé  la  métliode  de  Fleu- 
rant , et  l’a  trouvée  très  - utile  dans  plusieurs  cas  , 
comme  on  peut  le  voir  dans  les  Trajisact.  pliilosoph. 
vol.  66.  La  vessie  est  souvent  très  - promineiite  vers 
le  rectum  : dans  ce  cas  le  docteur  HamiltoTi  retira  la 
canule  du  trocart  , immédiatement  après  que  l’nrine 
fut  écoulée.  Il  fut  surpris  de  voir  que  l’iiriiie  étoit 
retenue  jusqu’à  ce  que  la  vessie  fut  remplie,  et  qu’a- 
lors  elle  s'’évaciia  iiatureilemeiit  par  l’anus.  Fleurant 
et  Fouteau  laissoient  la  canule  dans  le  passage  : mais 
l’observation  du  docteur  Hamilton  indique  que  cela 
n’est  pas  toujours  nécessaire. 
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La  ponction  de  la  vessie  par  le  rectum  est  éga- 
lement utile  , lorsque  l’iscliurie  provient  d’une  in- 
flammation du  col  de  cet  organe. 

Si  la  volonté  du  malade  ou  quelqu’autre  raison 
s’oppose  à cette  opération  : si  le  malade  est  maigre  , 
et  que  la  vessie  soit  distendue  de  manière  qu’on  la 
sente  au-dessus  du  pubis  ou  par  l’anus  j on  peut  avec 
sûreté  faire  une  incision  au-dessus  de  la  symphise  du 
pubis , et  percer  la  vessie  dans  cet  endroit  au-dessous 
du  péritoine  : on  introduit  et  on  laisse  la  canule  ap- 
pliquée jusqu’à  ce  que  la  cause  de  la  suppression  de 
l’urine  soit  détruite , de  crainte  que  l’urine  ne  s’in- 
filtre dans  le  tissu  cellulaire  du  bas -ventre , et  ne  pro- 
duise des  accidens  pires  que  la  maladie  primitive.  La 
canule  doit  être  courbe  et  assez  longue  ]>our  atteindre 
et  s’appliquer,  par  sa  partie  convexe,  à la  partie  pos- 
térieure de  la  vessie. 

Dans  les  cas  où  les  moyens  décrits  ci-dessus  n’ont 
pas  réussi , ou  lorsqu’on  a différé  trop  long-temps  à 
les  employer , il  arrive , comme  je  l’ai  remarqué  plus 
haut,  que  l’iiriiie  retenue  se  fraie,  par  sa  quantité  ou 
par  son  âcreté,  derrière  le  rétrécissement,  un  passage 
dans  le  tissu  cellulaire.  Cette  infiltration  de  l’urine 
dans  les  parties  génitales  se  termine  fréquemment  par 
la  gangrène  et  par  la  mort  du  malade. 

Pour  prévenir  autant  qu’il  est  possible  cette  catas- 
trophe funeste , il  faut , du  moment  que  l’urine  paroît 
s’être  infiltrée  , faire  des  incisions  dans  toutes  les 
parties  infiltrées , pour  donner  passage  à ce  fluide  : 
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mais  il  en  faut  faire  une  sur-tout  dans  Turètre  derrière 
robstmction  j il  faut  même  aussi , selon  les  circon- 
stances J faire  la  ponction  de  la  vessie , pour  donnei.’ 
à l’urine  un  cours  libre  par  (j^uebju’Luie  de  ces  ou- 
vertures J et  pour  prévenir  ou  pour  arrêter  la  gan- 
grène dans  les  parties  où  l’extravasion  aiiroit  eu  lieu. 
On  appliquera  en  même  temps  sur  les  parties  gonllécs 
les  Ibinentations  les  plus  aliti  - septiques  j telles  que 
les  infusions  de  quinquina , de  la  racine  ài  arnica  mon^ 
tana  , etc.  j en  y ajoutant  de  l’eau-de-vie.  A l’inté- 
rieur J on  administrera  de  grandes  doses  de  quin- 
quina et  d’opium.  Si  l’on  est  assez  heureux  pour 
sauver  par  ces  moyens  la  vie  du  malade  , il  faut  ^ 
quelques  jours  après  , essayer  d’oljteiiir  un  passage  ci 
travers  la  partie  obstruée  j par  les  moyens  déjà  indi- 
qués, savoir,  par  i’mtrodiiction  d’une  corde  à boyau ^ 
et  par  l’incision  à traders  du  rétrécissement. 

Il  arrive  enlin  aussi  quelquefois  que  la  vessie  trop 
distendue  par  l’urine  vient  à crever  : c’est  un  accident 
qui  est  toujours  fatal.  Dans  d’autres  cas,  elle  est  dis- 
tendue au  point  d’avoir  perdu  la  force  de  se  contrac- 
ter. Il  arrive  alors  ou  que  , la  force  du  sphincter  du 
col  de  la  vessie  étant  restée  dans  son  état;  naturel , 
l’urine  ne  peut  sortir,  et  c’est  la  paralysie  de  la  vessie 
( Iscliuria  'vesicalis  paralytica  ) j ou  que  , le  spluncter 
ayant  perdu  aussi  sa  contractilité  , l’urine  ne  peut 
être  retenue  et  s’écoule  goutte  à goutte  , à mesure 
qu’elle  coule  des  uretères  dans  la  vessie , et  ce  mal  est 
appelé  par  les  nosologistes  Enuresis  paralytica.  La  pre- 

i6 


T.  1. 


^4^  CH  AJ?.  DE  l’îSCÎÎDEÎE 

inière  d.e  ces  maladies  exige  l’application  du  catîiéterj 
de  la  compression  de  l’abdomen  , des  frictions  et  des 
fomentations  aromatupies  auxquelles  on  peut  ajouter 
l’acétite  d’ammoniaque  : enfin  il  convient  dans  ce  cas 
de  mettre  un  vésicatoire  sur  l’os  sacrum.  Dans  la 
seconde  , on  applique  ce  dernier  remède  sur  le  péri- 
née. Dans  l’un  et  l’autre  cas,  on  emploie  aussi  avec 
avantage  les  cantharides , en  substance  ou  en  tein- 
ture , à l’intérieur. 

Tels  sont  en  général  les  moyens  propres  à donner 
du  soulagement  aux  malades  , dans  tous  les  cas  d’is- 
churie  provenant  d’un  vice  dans  l’urètre.  Maiii,  pour 
guérir  radicalement  cette  maladie,  il  faut,  comme  nous 
l’avons  dit,  en  détruire  la  cause 5 et  l’on  y parvient 
par  différentes  méthodes , suivant  sa  dilïérentc  nature. 

Si  la  stippression  de  l’urine  est  la  suite  de  l’iiifiam- 
matioii  ou  d’une  contraction  spasmodique  du  col  de 
la  vessie,  produite  par  le  virus  syphilitique  appliqué 
récemment  à l’urètre , ou  de  la  suppression  de  l’écou- 
lement d’une  Blennorrhagie  sypliilitique  5 ces  moyens 
consistent  , dans  le  premier  cas  , à calmer  les  symp- 
tômes de  la  Blennorrhagie  par  les  remèdes  indiqués 
au  chapitre  premier  , et  dans  le  second , à tacher  de 
rétablir  l’écoulèment  par  les  remèdes  que  j’ai  indi- 
qués dans  le  même  chapitre.  J’observe  seulement  que 
l’application  de  la  vapeur  de  l’eau  chaude  au  périnée 
et  l’usage  de  l’opium  sont  les  moyens  les  plus  efficaces 
pour  obtenir  cet  effet.  Quelquefois  le  liniment  ammo- 
niacal a réussi.  Il  faut  que  le  malade  se  tienne  traJi- 
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cjiijlle  clans  son  lit  j et  (jn’il  app1ic[iie  un  snspensoir  * 
paroe  cpie  j’ai  vu  des  cas  où  l’irritation  quittant  le  col 
de  la  vessie , au  lieu  de  se  rétaldir  à son  siège  primitif 
sous  le  Ireni  y s'est  fixée  au  veri/  niontanum  jeta  pro* 
duit  ce  cpi’on  appelle  là  tumeur  des  testicailes  : ce  cjue 
je  n’ai  jamais  observé  depuis  cpje  j’ai  fait  prendre  aux 
malades  la  précaution  cpie  je  viens  d’indiquer.  Je  crois 
avoir  observé  de  bons  effets  des  cataplasmes  émolliens 
cîiauds  appliqués  à la  verge , et  il  est  utile  d’empê- 
clier  J par  le  moyen  des  lavemens  j l’accumulation  des 
matières  fécales. 

Aussitôt  que  l’irritation  quitte  le  col  de  là  vessie 
et  cpie  la  maladie  occupe  de  nouveau  son  siège  pri- 
mitif, l’écoulement  se  rétaldit  j et  doit  être  traité 
comme  une  Blemiorrliagie  ordinaire;  Mais  il  faut 
avertir  le  malade  d’éviter  avec  le  plus  grànd  soiil 
toutes  les  causes  capables  d’occasionner  une  semblable 
suppression  : car  nous  voyons  journellement  c|ue  j 
lorscju’ime  telle  suppression  de  Blemiofrbagié  a eu 
une  fois  lieu , elle  est  prompte  à revenir  une  seconde 
fois  , et  souvent  à la  plus  légère  occasion; 

Je  dois  observer  de  plus  , cju’en  pal’eil  cas  j après 
que  riscbiirie  est  dissipée  , il  est  généralement  né- 
cessaire de  donner  du  mercure  'à  l’intérieur  pouf* 
obtenir  une  guérison  radicale  , parce  que  l'absorption 
du  virus  syphilitique  a très-souvent  lieu  durant  la  sup^ 
pression,  et  donne  ensuite  des  marques  évidentes  de 
sa  présence  dans  la  masse  générale  , quoique  la  nia- 
iadie  locale  des  parties  génitales  soit  parfaitement 
guérie. 
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Si  la  suppression  d’urine  , partielle  ou  totale , pro- 
vient d’une  affection  chronique  , comme  d’un  rétré- 
cissement J d’une  callosité  y d’une  cicatrice  ou  ex- 
croissance , simple  ou  accompagnée  d’un  ulcère  , 
dans  la  cavité  de  l’urètre  5 il  faut  examiner  avec 
attention  l’état  général  de  la  santé  du  malade  , son 
tempérament , son  âge  , le  degré  de  la  maladie  et  le 
temps  cpi’elle  a déjà  duré,  le  degré  de  l’irritabilité 
du  malade  et  sa  manière  de  vivre.  Toutes  ces  cir- 
constances méritent  la  plus  grande  attention  , aliii 
d’établir  le  régime  et  la  méthode  les  plus  convenables 
pour  guérir  radicalement  la  maladie  principale. 

Mais  , avant  d’entreprendre  le  traitement  d’une 
telle  maladie,  il  convient  toujours  d’avertir  le  ma- 
lade cpie  la  guérison  demande  un  temps  considérable, 
ordinairement  deux  ou  trois  mois  , et  souvent  beau- 
coup plus  , pour  obtenir  une  cure  radicale , et  cpi’elle 
exige  conséquemment  de  sa  part  beaucoup  d’exacti- 
tude et  de  persévérance. 

Lorsqu’il  n’y  a point  de  symptômes  dangereux,  ou 
que  les  plus  pressans  symptômes  de  l’iscburie  sont  dis- 
sipés par  les  moyens  dont  j’ai  parlé  , on  doit  mettre 
ses  soins  à détruire  la  coarctation  de  l’urètre  et  ses 
causes  , de  manière  à prévenir  par  la  suite  toute  sup- 
pression d’urine  : ce  cpie  nous  effectuons  principale- 
ment par  le  moyen  des  bougies.  Si  le  malade  est  d’une 
constitution  forte  ou  pléthorique  , on  lui  prescrira  une 
diète  léo;ère.  Si  au  contraire  il  est  foible  et  très-irrita- 
ble  , il  est  plus  utile  d’etre  moins  sévère  à cet  égard. 
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L’application  des  bougies  exige  des  soins  et  des 
précautions  particulières.  Nous  observons  dans  cpiel- 
ques  dysuries  un  degré  d’irritabilité  surprenant  dans 
rurètre  et  dans  la  vessie.  Il  faut  donc  avoir  la  ])lus 
grande  attention  à la  composition  des  bougies,  à leur 
grosseur,  à leur  ligure  , et  à la  inaiiière  de  les  intro- 
duire. Le  docteur  Oshorn  , de  Londres , a lait  une  ob- 
servation- très-intéressante  , qui  prouve  bien  l’utilité 
et  luéme  la  nécessité  de  commencer  par  l’usage  des 
bougies  douces  et  souples.  Le  malade  qui  en  est  le 
sujet  ne  pouvoit  souffrir  aucune  bougie  ordinaire 
dans  l’urètre  , tant  étoit  grande  l’irritabilité  de  cette 
partie  : son  ami  craignit  qu’il  n’y  eut  un  cancer. 
Il  fut  guéri  en  six  mois  , par  l’usage  des  bougies 
faites  de  cire  jaune  simplement  5 et  il  avoit  été  ma- 
lade pendant  quinze  ans.  Les  bougies  sont  toujours 
trop  irritantes,  ou  trop  grosses,  on  mal  placées, 
lorsque  le  ' malade  se  plaint  de  ressentir  de  la  dou- 
leur. On  doit  toiijoui’S  commencer  par  des  bougies 
plus  petites  que  le  diamètre  ordinaire  de  l’urètre , 
et  ne  venir  que  lentement  et  par  degrés  à l’usage 
des  plus  grosses.  Dans  tous  les  cas,  la  grosseur  de 
la  bougie  doit  être  relative  au  rétrécissement  de  l’u* 
rètre  : il  faut  d’abord  qu'elle  soit  d’une  grosseur  à 
pouvoir  passer  avec  très-peu  de  force  5 grosseur  qu’on 
augmente  à mesure  que  l’endroit  resserré  s’élargit , 
et  qu’il  reprend  à la  fin  le  diamètre  naturel  rie  l’u- 
rètre. Si  on  se  sert  de  bougies  ordinaires , elles  doi- 
vent être  de  la  composition  la  plus  douce  j et  comme 
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<011  ne  peut  pas  se  fier  à celles  des  Loiiticjiies  , cîia^- 
que  praticien  devroit  les. faire  lui-même.  Pour  moi , je 
21e  me  sers  presque  plus  des  bougies  ordinaires  j depuis 
que  Bernard  a porté  la  confection  des  bougies,  ainsi 
que  des  sondes  creuses  faites  avec  le  caoutchouc  ou 
la  gomme  élastique  , au  degré  de  perfection  qu’elles 
ont  à présent. 

Le  malade  doit  garder  la  bougie  pendant  im  quart- 
d’heure  ou  une  demi-heure  dans  les  commencemens  5 
ensuite  pendant  plusieurs , heures , le  matin  et  le  soir^ 
et  eniin  toute  la  nuit,  s’il  peut  la  supporter.  Lors- 
qu’on est  à même  de  se  procurer  des  bougies  de 
gomme  élastique,  cette  précaution  est  presque  inutile , 
parce  que  ces  bougies  devenant,  dans  l’urètre,  sou- 
ples et  semblables  à la  chair,  ne  causent  que  peu  ou 
point  d’incommodité. 

Si  la  coarctation  ou  l’obstacle  est  si  considérable , 
qu’elle  ne  permette  pas  même  l’introduction  de  la 
petite  bougie  , l’appliçatiori. d’une  petite  corde  à boyau 
réussit  quelquefois  à merveille.  Cet  instrument  une 
fois  passé  , on  le  laisse  dans  l’urètre  pendant  quel- 
cpie  temps  , ou  plutôt  aussi  long-temps  que  le  malade 
peut  le  soufïrir  : il  se  gonfle  peu  à peu  , au  moyen 
de  quoi  le  passage  rétréci  s’élargit  insensiblement  : 
en  sorte  que  dès  la  première  fois  qu’on  le  retire  , le 
malade  est  quelquefois  en  état  d’uriner  avec  une  fa- 
cilité inespérée  5 et  l’on  peut  d’après  cela  introduire 
facilement  une  corde  plus  grosse , qui  produit  encore 
un  meilleur  effet.  Lorsqu’on  est  parvenu  par  ce 
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nioyen  à dilater  peu  k peu  le  canal  de  l’urètre  j au 
point  qu’il  admette  la  plus  grosse  corde  y on  peut  en- 
suite y introduire  des  bougies  , et  faire  usage  de  ces 
dernières  pendant  plusieurs  semaines  ou  -plusieurs 
mois,  jusqu’à  ce  que  le  malade  soit  parfaitement  guéri, 
et  en  état  d'uriner  à plein  canal. 

Le  meüleur  moment  pour  essayer  l’introduction 
des  bougies  ou  des  cordes  à boyau  , dans  ces  cas  , 
c’est  le  matin  quand  le  malade  est  couché  ; queL 
quefois  il  est  mieux  de  le  faire  asseoir  sur  le  bord 
du  lit,  les  jambes  pendantes  par  terre.  On  ne  doit  pas 
laisser  la  bougie  appliquée  , si  elle  cause  beaucoup 
de  douleur  : et  quelquefois  il  se  passe  plusieurs  jours 
avant  que  le  malade  puisse  la  supporter  pendant 
quelque  temps.  La  bougie  ou  la  corde  à boyau  une 
fois  introduite  , il  faut  toujours  avoir  soin  de  la  lier, 
de  crainte  qu’elle  ne  glisse  dans  l’urètre  , ce  dont  j’ai 
vu  de  tristes  exemples.  On  hxe  pour  cela  un  lil  à la 
bougie,  et  on  le  tourne  deux  fois  autour  du  gland, 
d’une  manière  un  peu  lâche. 

Si  par  malheur  la  bougie  glissoit  dans  d’urètre  , il 
ne  faudroit  négliger  aucun  moyen  pour  l’en  retirer 
le  plus  promptement  possible  , même  en  faisant  une 
incision  à l’urètre  j car  si  on  la  laissoit , elle  glisseroit 
dans  la  vessie  , y donneroit  lieu  à un  dépôt  calcu- 
leux  , et  deviendroit  ainsi  bientôt  le  noyau  d’une 
pierre*,  ou  elle  occasionneroit  promptement  une  grando 
irritation  et  la  mort.  Il  faut  aussi  éviter  de  se  servir  d^ 
baugiea  trop  longues  , afin  que  leur  exlréniité  ne 
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puisse  pâs  irriter  la  vessie.  En  général,  la  bougie  ne 
Aoit  pas  être  plus  longue  qu’il  ne  faut  pour  passer  d’un 
pouce  ou  d’un  pouce  et  demi  au-delà  de  l’obstacle  : et 
la  longueur  ne  doit  jamais  être  de  plus  de  sept  à huit 
pouces  ce  qui  est  la  longueur  ordinaire  de  l’urètre. 

Dans  aucun  cas  , il  ne  faut  jamais  pousser  la  bou- 
gie ou  la  corde  à boyau  avec  force  5 car  on  a beau- 
coup d’exemples  où  , faute  d’attention  à cette  règle, 
elle  s'étoit  fait  un  faux  passage  dans  le  corps  caver- 
neux de  l’urètre  , ou  même  dans  le  rectum  , au  lieu 
de  passer  par  le  rétrécissement.  Dans  tous  les  cas  , il 
convient 'de  modérer  la  grosseur  des  bougies  , selon 
l’irritabilité  du  malade  , et  la  facilité  qu’il  trouve  à 
les  supporter.  Après  que  la  plus  grosse  bougie  dont 
nous  voulons  nous  servir  a passé  dans  l’urètre , et  que 
l’obstacle  est  complettement  vaincu  , le  malade  doit 
continuer  à s’en  servir  au  moins  pendant  un  mois 
ou  deux  5 d’abord  pendant  une  heure  , deux  fois  par 
jour  5 après  une  fois  par  jour:  enfin  tous  les  deux 
jours  ^ et  ensuite  une  fois  tous  les  quatre  ou  cinq  jours, 
pendant  quelques  mois  : et  même  dans  la  suite  il  fera 
bien,  pendant  un  an  ou  deux  , de  passer  une  bougie 
de  temps  en  temps  pour  assurer  l’état  de  l’urètre. 

Une  règle  générale , pendant  le  traitement  des  ré- 
trécissemens  de  l’urètre  par  le  moyen  des  bougies,  est 
que  , plus  le  malade  peut  garder  la  bougie , plus  c’est 
avantageux.  Pour  les  personnes  qui  sont  obligées  de 
sortir , ou  de  marcher  beaucoup  , il  est  essentiel  d’ap- 
pliquer la  bougie  le  soir  , et  de  tâcher  de  la  garder 
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pendant  toute  la  nuit  5 ou  au  moins  pendant  une 
partie  de  la  nuit. 

Les  symptômes  qui  suivent  , principalement  an 
commencement  ^ l’application  des  bougies  y comme 
du  mal-aise , des  foililesses  y des  gonflemens  des  tes- 
ticules ou  des  glandes  inguinales  y et  d’autres  affec- 
tions de  l’urètre  , ne  doivent  pas  nous  inquiéter:  ils 
disparoissent  bientôt,  quand  le  malade  estime  fois 
babitué  à porter  les  bougies. 

, En  général  , les  malades  qui  , par  une  trop  grande 
irritabilité  de  ces  parties , ne  peuvent  pas  garder  long- 
temps les  bougies  au  commencement  , les  supportent 
plus  aisément  au  bout  de  quelques  jours  5 cependant 
il  convient  aussi  de  modérer  la  trop  grande  irrita- 
bilité , selon  les  circonstances  , par  une  saignée  gé- 
nérale ou  locale , par  les  bains  chauds  , ou  les  bains 
locaux  de  vapeur  , par  une  onction  ou  une  fomen- 
tation sédative  , par  des  ciystères  opiaticpies  , et  une 
diète  convenable.  11  y a des  cas  où  le  bain  local  froid 
et  l’usage  interne  du  quinquina  sont  très-utiles.  Dans 
tous  les  cas  , on  aura  soin  de  tenir  le  ventre  libre  ; 
ce  qu’on  obtient  le  plus  aisément  par  l’usage  interne 
de  l’huile  de  ricin  ( Ilicinus  communis  ). 

Le  léger  degré  d’irritation  que  les  bougies  excitent 
produit  souvent  une  sorte  de  suppuration  ou  de  trans- 
sudation continue  de  matière  qui  , avec  la  dilatation 
graduelle  de  l’urètre , sert  à détruire  peu  à peu  le  rétré- 
cissement ou  l’obstruction.  Si  l’on  sentoit  quelques 
duretés  à l’extérieur  de  l’urètre  , l’action  de  la  bougie 
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seroit  utilement  aidée  par  un  cataplasme  émollient  5 
ou  J selon  les  circonstances  5 par  des  frictions  faites 
à l’extéi'ieur  avec  l’onguent  mercuriel , ou  le  liniment 
ammoniacal  , ou  enfin  avec  quelqu’autre  stimulant. 
Quelques  praticiens  modernes  ont  recommandé  ùn  em- 
plâtre fait  de  gomme-résine  élemi,  seul  ou  mêlé  avec  un 
peu  d’oxide  de  mercure  5 par  exemple  j trente  grains 
de  ce  dernier  avec  une  demi-once  du  premier.  Cet  em- 
plâtre adhère  fortement  à la  partie  à laquelle  011  l’ap- 
plique 5 il  favorise  en  irritant  la  suppuration  : mais 
il  cause  quelquefois  beaucoup  de  douleurs  5 c’est  pour- 
quoi il  ne  faut  l’employer  que  quelques  semaines  après 
que  le  malade  a été  accoutumé  aux  bougies  5 et  alors 
quelquefois  seulement  j une  fois  toutes  les  deux  ou 
trois  nuits. 

Par  CCS  moyens  , on  guérit  non  seulement  les 
rétrécissemens  et  les  ulcères  de  l’urètre  j et  les  Blen- 
norrbées  les  plus  obstinées,  mais  souvent  même  des 
maladies  au  siège  desquelles  les  bougies  ne  peuvent 
atteindre  , comme  le  gonflement  chronique  des  tes- 
ticules 5 les  fistules  dans  l’aine  , etc.  j sur-tout  lors- 
qu’on y joint,  selon  les  circonstances  , l’usage  interne 
du  mercure  avec  une  décoction  de  salsepareille. 

Après  avoir  guéri  par  cette  méthode  les  maladies 
de  l’urètre  , il  est  bon  d’observer  encore  une  fois,  que 
le  malade  est  rarement  assez  complètement  guéri  ^ 
pour  qu’il  ne  soit  pas  nécessaire  par  la  suite  , au 
moins  de  temps  en  temps  , de  recourir  à l’usage  des 
bougies  5 car  l’endroit  oùi  se  trouvoit  la  coarctation 
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OU  l’obstacle  a toiijoms  de  la  tendance  à so  contrac- 
ter : il  est  bon  en  consé(|Hcnce  que  le  malade,  quoi* 
que  guéri  , ait  dans  tons  les  cas  , soit  ([u’il  reste  sé- 
dentaire , soit  qu’ii  voyage  , un  assoitiineiit  de  bou- 
gies avec  lui. 

Nous  soiiiines  quelquefois  appelés  lorsque  le  ina^ 
lade  a déjà  essayé  de  luire  usage  des  bougies.  Dans 
ce  cas,  nous  devons  nous  informer  si  la  bougie  a 
passé  l’obstacle  , ou  non  : si  elle  a passé  facilement  , 
ou  si  elle  a exigé  de  la  force  et  du  temps  : et  dans, 
ce  deinicr  cas  , il  faut  demander  encore  si  le  cliirur- 
gieii  a avancé  dans  rurètre  par  rmtroduction  con- 
tinuée^ de  la  bougie,  et  s’il  a vaincu  non  seulement 
l’obstacle  , mais  tous  les  obstacles  qui  peuvent  se 
trouver  dans  l’urètre  (i):  ou  s'il  a passé  plus  loin  que 


(i)  Je  ne  ,puis  passer  ici  sons  silence  une  erreur  très- 
grave  , dans  laquelle  tombent  fréquemment  ceux  qui  se 
mêlent  de  l’application  des  bougies.  — Je  rencontre  très- 
souvent  des  malades  avec  des  rétrécissemens  de  Turètre 
contre  lesquels  on  a fait  usage  de  bougies  précédemment  , 
quelquefois  pendant  plusieurs  mois  de  suite.  Urinant  alors 
un  peu  mieux  ou  assez  aisément  , on  leur  fait  accroire 
qu’ils  sont  guéris  : mais  ils  sont  très-étonnés  quelcpie  temps 
après  , lorsqu’ils  se  trouvent  affectés  de  nouveau  d’une 
difficulté  d’uriner  , et  sur-tout  lorsqu’ils  voient  qu’en  in- 
troduisant ta  bougie  de  cinq  à six  pouces  dans  l’urètre  , 
je  rencontre  un  obstacle  , et  que  je  leur  dis  qu’ils  n'ont 
pas  été  bien  guéris  , et  qu'il  leur  faut  subir  un  nouveau 


25a  CHAP.  IX.  DE  e’iSCHUEIE 

Polistacle  sans  soulager  la  d.ysurie  : car  alors  il  y a 
probablement  des  rétrécissemens.  dans  plusieurs  en- 
droits de  l’urètre  en  même  temps  5 cpi’il  faut  vaincre 
l’un  après  l’autre  : ou  il  est  probable  que  la  bougie  a 
formé  un  nouveau  passage  qui  rend  tous  nos  efforts 
actuels  inutiles. 

Dans  différens  cas  de  cette  espèce  , il  est  bon  d’es- 
sayer les  plus  petites  bougies  j et  en  différentes  direc- 
tions , parce  qu’il  arrive  quelquefois  que  le  passage  à 
travers  le  rétrécissement  n’est  pas  dans  la  même  di- 
rection que  l’urètre.  Si  un  spasme  empê choit  le  pas- 
sage de  la  bougie  , on  observeroit  avec  soin  ce  que 
nous  avons  prescrit  à ce  sujet.  On  peut  quelquefois 
faciliter  l’introduction  de  la  bougie  , en  frottant  le 
périnée  d’une  main  , tandis  qu’on  pousse  doucement 
la  liqiigie  de  l’autre.  Pour  détruire  le  spasme  j on  peut 
essayer  d’appliquer  de  l’eau  froide  sur  le  gland.  Si 
la  bougie  introduite  jusqu’à  l’obstacle  recule  quand 
on  la  laisse  à elle-même , c’est  un  signe  certain  qu’elle 
n’est  pas  entrée  dans  le  lieu  rétréci.  Xous  pouvons 
encore  juger  ^ en  employant  les  bougies  ordinaires  ^ 


traitement.  Plusieurs  sont  convenus  que  les  bougies  qu’on 
leur  avoit  appliquées  pour  la  même  maladie  dont  ils  se 
croyoient  guéris  , d’après  l’assurance  de  celui  qui  les  avoit 
traités  , n’alloient  jamais  plus  loin  qu’au  premier  obstacle  y 
et  qu’on  ne  leur  aA^oit  jamais  fait  observer  qu’il  pouvoit  y en 
avoir  d’autres , que  les  bougies  dévoient  aller  plus  loin  5 
et  même  jusques  dans  la  cavité  de  la  vessie. 
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par  le  changement  de  iigure  de  la  pointe  de  la  bou- 
üie  , SL  elle  est  entrée  dans  l’endroit  où  est  l’obstacle. 

Dans  cpiebpies  cas,  la  bougie  passe  bien  nn  jour, 
et  ne  passe  pas  le^,  Icndeiiiam  j cjuelquefoLS  les  con- 
duits excrétoires  dës  glandes  de  l’urètre  ou  la  prostate 
arrêtent  la  bougie  : il  faut  alors  aider  l’introdiictloii 
avec  le  doigt  , et  changer  en  même  temps  la  direc- 
tion de  la  bougie.  Ce  (£tie  j’ai  fait  ol^scrver  plus  haut 
à l’égard  des  sondes  a également  lieu  à l’égard  des 
boiigLes  : c|ueh|uefois  une  bougie  plus  grosse  passe  , 
pendant  qu’une  plus  petite  a été  essayée  en  vain. 

Pendiuit  l’usage  des  bougies  , le  malade  doit  être 
en  général  très -réservé  sur  les  alimeiis  , l’exercice  j 
il  doit  aussi  s’abstenir  totalement  des  plaisirs  de 
l’amour. 

Ce  que  je  viens  d’observer  sur  l’usage  des  bougies , 
et  sur  la  manière  graduée  de  les  appliquer  dans  les 
différentes  coarctations  de  l’urètre  , s’applique  éga- 
lement aux  rétrécissemens  du  vagin  auxijueis  les 
femmes  sont  quelquelois  sujettes  après  des^  ulcères  , 
ainsi  qu’aux  rétrécissemens  de  même  nature  qui  ar- 
rivent quelquefois  à l’anus. 

S'il  reste  une  Blennorrbée  après  que  l’obstruction 
est  détruite  , il  faut  employer  les  injections  ou  les 
autres  moyens  recommandés  dans  le  chapitre  III. 

Lorsqu’ après  avoir  passé  une  sonde  creuse  ou  le 
cathéter,  l’urine  ne  sort  point,  il  faut  examiner  si  le 
bout  de  l’instrument  est  vraiment  entré  dans  la  cavité  de 
la  vessie  : ou  si  ses  orifices  ne  sont  pas  bouchés  par  de  la 
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mucosité  ou  des  grumeaux  de  sang  contenus  dans  là 
vessie  : dans  ce  cas  j il  faut  queIc|uefois  aider  par  une 
injection  délayante  portée  dans  la  vessici  Si  le  passage 
du  cathéter  est  libre j il  faut  en  accuser^  comme  je  Fai 
dit  plus  haut  j fine  paralysie  de  la  vessie  : il  est  bon 
d’observer  cependant  que  l’uriije  ne  vient  pas  quelque- 
fois par  un  défaut  de  sécrétion  dans  lés  reins.  Dans  ' ce 
dernier  cas  J on  obtiendra  de  bons  effets  du  repos  dans 
le  lit  j du  bain  chaüd  j et  de  l’usage  intérieur  de  l’o- 
pium à grandes  doses  : quelquefois  et  dans  certaines 
circonstances  ^ sept  à liuit  grains  de  phosphate  de 
chaux  antimonial  (^Phnsphas  ccJcis  stihiatiis^  ^ donnés 
a l’intérieur  le  soir^  produisent  les  meilleurs  effets;  En 
général , oii  observe  que  tous  les  malades  affectés  d’obs- 
truction dans  l’urètre  se  trouvent  constamment  mieux 
en  été  qiiXii  hiver  , et  pendant  les  vents  du  sud  ou 
d’ouest  que  pendant  ceux  du  nord  on  d’est.  Cette 
observation  doit  nous  engager  d'être  très-attentifs  à 
soutenir  J dans  tous  ces  cas  5 la  transpiration  5 pour 
produire  cet  effet  ^ je  ne  coimois  rien  de  mieux  que 
la  poudre  antimoniale  dont  je  tiens  de  parler; 

Si  l’ohstnictioîi  provient  de  Fépaississemènt  général 
ou  partiel  des  membranes  de  l’urètre  j 011  empioyera 
des  bougies  plus  fermes  , et  l’on  aidera  leur  action 
par  des  frictions  mercurielles  ^ à l’extérieur  de  l’urè- 
tre. Il  arrive  souvent  que  dims  ce  cas  j non  seulement 
la  bougie  est  retirée  au  commencement  avec  difbcuitéj 
mais  encore  qu’elle  est  totalement  sèche.  Tant  que 
cet  état  de  choses  dure  j c^ist  d un  fâcheux  augure  5 
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mi  conlTa.ire  , c’est  im  l)on  signe  lorsqu’elle  sort  cou- 
verte de  munis  , puisque  ceki  indi([iie  (jne  la  surFace 
sécrétoire  de  l’urètre  commence  à reprendre  sou  ac- 
tion et  a remplir  ses  fonctions  naturelles* 

Si  l’obstruction  de  l’urètre  a duré  long-temps  , les 
membranes  de  la  vessie  s’épaississent  : quelquef  ois  il 
s’y  forme  des  ulcères  par  l’irritation  continuelle  : la 
vessie  ne  peut  retenir  dans  cet  état  qu’une  petite 
quantité  d’urine  , ce  qui  oblige  le  malade  à uriner  très- 
souvent.  L’urine  est  trouble  ^ peu  abondante  j souvent 
elle  a mie  odeur  desagréable  , et  elle  dépose  beaucoup 
de  sédiment  muqueux  5 ou  bien  il  se  forme  un  véri- 
table écoulement  de  pus  par  l’urètre  5 provenant  delà 
vessie. 

Les  seuls  moyens  à employer  dans  ce  cas  , pour 
soulager  le  malade  , sont  de  le  tenir  à iin  régime 
doux  J et  de  lui  faire  faire  usage  de  clystères  opia- 
tiques  , pendant  qu’on  travaille  à détruire  l’obstruc- 
tion : le  temps  J après  avoir  rétabli  la  liberté  du  canal 
de  l’urètre  , amène  quelquefois  une  guérison  inat- 
tendue. 

hedran  parle  d’im  malade  dont  la  vessie  avoit  été 
très-affectée  et  ne  pouvoit  contciiir  qu’une  très-petita 
quantité  d’urine  , qui  fut  guéri  par  une  décoction  de 
racine  de  guimauve  injectée  matin  et  soir.  M.  Foot^ 
de  Londres , a essayé  depuis  cette  métliode  : il  a 
trouvé  qu’elle  réussissoit  dans  plusieurs  cas:  l’injection 
fut  administrée  par  le  moyen  d'une  sonde  de  gomme 
élastique.  Il  observe  que  l’état  de  ces  malades  ne 
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permet  pas  l’application  du  cathéter  le  matin  et  le 
soir,  sans  risque  de  causer  une  inflammation  de  l’u- 
rètre ou  du  col  de  la  vessie.  Pour  éviter  cet  incon- 
vénient , il  introduit  le  cathéter  le  matin  , et  le  retire 
le  soir  après  avoir  fait  l’injection.  En  faisant  l’injec- 
tion, il  s’arrête  du  moment  que  le  malade  sent  des 
douleurs  , ce  qui  indique  que  les  fibres  de  la  vessie 
sont  assez  distendues.  Il  laisse  cette  quantité  d’in- 
jection dans  la  vessie  pendant  un  quart-d’heure , ou 
plus  ou  moins  long-temps  , selon  que  le  malade  se 
trouve  pressé  de  lâcher  le  liquide.  Dans  l’espace  de 
quinze  jours,  la  vessie,  qui  au  commencement  ne  pou- 
voit contenir  que  deux  cuillerées  d’injection,  recouvroit 
ainsi  par  degrés  sa  capacité  naturelle  de  retenir , ce 
qu’on  connoît  par  la  quantité  de  liqueur  injectée  qu’elle 
peut  contenir  sans  douleur.  Il  ajoutoit  à la  décoction 
de  guimauve  une  partie  de  décoction  d’orge  et  du  miel 
rosat  : et  à la  fin  il  se  servoit  de  la  décoction  d’orge 
avec  l’eau  vulnéraire.  Le  malade  fut  guéri  en  un 
mois. 

Le  grand  point  dans  toutes  les  espèces  d’obstruc- 
tion de  l’urètre  , c’est  de  les  détruire  , le  plutôt  pos- 
sible , dès  leur  origine , et  de  n’en  négliger  aucune  ^ 
quoiqu’elle  ne  paroisse  pas  grave  pour  le  moment. 
Si  ces  maladies  deviennent  dangereuses  , si  elles 
causent  des  maux  incurables  , et  si  elles  deviennent 
â la  fin  souvent  fatales  , c’est  presque  toujours  à cette 
négligence  que  l’on  doit  imputer  ces  malheurs.  Nous 
devons  donc  faire  sentir  aux  malades  cette  vérité  dès 
le  moment  oue  nous  en  sommes  instruits. 
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Si  le  volume  de  quelque  glande  de  l’urètre  étoit 
beaucoup  augmenté  ^ et  qu’on  pût  y atteindre  , je 
pense  qu’on  pourroit  en  tenter  l’extirpation , puisque 
le  siège  de  ces  glandes  est  dans  la  partie  convexe  de 
rurètre.  Les  frictions  avec  le  liniiiient  ammoniacal  ^ 
ou  avec  l’onguent  mercuriel  , appliquées  à l’extérieur 
de  furètre,  produisent  quelquefois  la  résolution.  Pour 
ce  qui  regarde  le  gonflement  de  la  glande  prostate  j 
voyez  le  chapitre  IK., 

Dans  les  cas  de  suppression  d’urine. provenant  d’ex»^ 
croissances  verruqneuses  ou  fongueuses  dans  l’urètre  j 
cas  que  je  crois  très-rares  , et  dont  il  est  très-difficile 
de  s’assurer  , si  toutefois  ils  ont  lieu  , quelques  an- 
ciens auteurs  ont  recommandé  l’application  d’un  caus- 
tique. Cette  méthode^  négligée  ou  oubliée  avec  raison,, 
a été  dernièrement  renouvelée  par  J.  Hunier , qui 
prescrit  meme  ce  moyen  dans  toutes  les  obstruc- 
tions indifféremment  : mais  je  pense  qu’aucun  clii- 
riirgien  qui  s’intéresse  réellement  à la  santé  de  ses 
malades  et  à sa  réputation  , ne  se  servira  jamais  du 
caustique , lorsque  l’endroit  sur  lequel  il  agiroit  est 
hors  de  la  portée  de  la  vue  , et  que  l’action  auroit 
lieu  sur  des  parties  aussi  irritables.  Je  n’ai  pas  besoin 
• de  parler  des  effets  dangereux  auxquels  une  telle 
imprudence  peut  exposer. 

Heureusement  ces  excroissances  , carnosités  ou  ca- 
roncules de  i’iirètre  , sont  beaucoup  plus  rares  qu’on 
ne  le  pense.  Les  praticiens  ont  été  accoutumés  long- 
temps à regarder  tous  les  obstacles  qui  s’opposoienï 
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à l’introrluctioii  d’une  bougie  ou  d’une  sonde  comme 
des  excroissances  de  l’urètre.  Des  observations  plus 
exactes  j sur  - tout  celles  des  anatomistes  modernes  , 
nous  ont  démontré  cette  erreur  5 et  quoique  je  ne 
veuille  pas  nier  que  ces  excroissances  aient  quelque- 
fois lieu  J je  suis  sûr  qu’elles  arrivent  bien  rarement. 
3e  n’ai  rencontré  aucun  cas]  dans  ma  pratique,  où 
j’aurois  osé  affirmer  positivement  la  présence  de  telles 
excroissances  ou  caroncules  dans  la  cavité  de  l’urètre. 

Une  des  choses  principales  qu’on  néglige  le  plus  , 
et  à laquelle  cependant  on  devroit  faire  le  plus  d’at- 
tention , dans  tous  les  cas  de  dysuries,  c’est  d’avertir 
les  malades  de  ne  jamais  faire  d efforts  pour  chasser 
leurs  urines  , mais  de  laisser  k la  vessie  tout  le  temps 
dont  elle  a besoin  pour  se  contracter  d’elle  - même 
complètement  et  par  degrés  , comme  elle  devroit  le 
faire  pour  évacuer  toute  la  quantité  de  liquide  qui  y 
seroit  contenue.  Il  faut  qu’ils  sachent  qu’en  forçant 
ou  eu  comprimant  avec  violence  la  vessie  par  le 
moyen  des  muscles  abdominaux  , vpour  hâter  l’éva- 
cuation des  iiL’incs , ils  augmentent  l’affection  morbi  • 
£que  de  cet  organe  , et  mettent  obstacle  à la  guérison. 

Il  est  important  dans  toutes  les  dysuries,  ou  dans 
les  suppressions  chroniques  de  l’urine  , d’examiner 
avec  soin  s’il  n’y  a point  de  tumeur  formée  derrière 
la  coarctation.  La  formation  de  cette  tumeur  circons- 
crite derrière  l’obstacle  par  l’ urine , est  souvent  ac- 
compagnée de  beaucoii|)  de  douleurs,  et  d’une  fièvre 
symptomatique  très-forte  , jusqu’à  ce  que  l’abcès  soit 


formé.  Si  nous  trouvons  la  tumeur  formée  , il  fautj 
comme  j’ai  déjà  remar(|ué  plus  haut , avertir  le  ma- 
lade des  suites  dangereuses  de  l’érosion  de  ces  parties 
par  l’urine  , et  lui  conseiller  de  ne  pas  différer  long- 
temps l’mcision.  Lorsque  ce  conseil  est  donné  trop 
tard  J et  qu’il  y a déjà  un  ou  plusieurs  abcès  formés 
dans  le  périnée  j par  lescpiels  rurine  se  décharge  , il 
est  quelquefois  utile  de  faire  aussitôt  l’incision  et  la 
dilatation  de  tous  ces  abcès  j mais  il  ne  l’aut  des  panser 
que  d’une  manière  très-légère  avec  la  charpie  sèche  , 
ou  un  morceau  d’éponge. 

Lorsque  la  dysurie  est  accompagnée  d’une  fistule 
au  périnée  ou  dans  le  voisinage  , et  que  l’on  observe 
que  l’urine  s’écoule  en  partie  ou  en  totalité  par  une 
ou  plusieurs  ouvertures  fistuleuses  5 ce  seroit  en  vain 
qu’on  essayeroit  de  guérir  la  fistule  avant  d’avoir  détruit 
l’obstruction  qui  se  trouve  dans  le  canal  de  l’urètre  5 et 
lorsque  celle-ci  n’existe  plus  j la  fistule  se  guérit  sou- 
vent d’elle  - même  , ou  elle  n’exige  quelquefois  que 
l’application  des  cataplasmes  émoliiens  sur  le  péri- 
née, et  un  peu  d’oxide  de  mercure  rouge  sur  le  bord 
de  son  ouverture.  Si  la  fistule  est  calleuse,  il  faut 
détruire  les  callosités  avec  le  caustique , ou  bien  faire 
l’opération.  Quelquefois  ces  fistules  résistent  à tous 
ces  moyens  , et  ne  guérissent  qu’après  un  traitement 
mercuriel  complet. 


C H A P I T H E X. 


JDu  Gonflement  ou  de  la  Tuméfaction  de  la  Glande 
pwstate. 

Le  gonflement  on  la  tuméfaction  de  la  glande  pros- 
tate est  une  maladie  bien  cruelle  5 mais  lieiireiisemeiit 
elle  est  peu  fréquente.  Il  est  étonnant  que  les  noso- 
logistes n’aient  pas  fait  mention  de  cette  maladie  , 
tandis  qu’ils  ont  fait  un  genre  de  la  tumeur  des 
glandes  parotides,  qui  n’est  peut-être  jamais,  ou  cpie 
bien  rarement,  une  maladde  idiopathique.  J’en  ai  fait 
im  genre  dans  mon  tableau  nosologique  manuscrit  , 
sous  le  nom  : Prosïatis  ou  Frostatocele  ( tunior  pros~ 
tataf  ^ et  j’ai  considéré  sous  ce  genre  les  différentes 
espèces  ou  variétés  de  cette  maladie,  comme  Prostatis 
inf  ammatoria  , scirrliosa  , cancrosa , fiingosa  , varicosa  , 
calculosa  , .etc.  : car  la  tuméfaction  de  la  prostate  peut 
dépendre  de  l’inflammation  , des  abcès  , des  pierres 
formées  dans  sa  substance  , du  gonflement  variqueux 
des  vaisseaux  qui  la  parcourent  , de  l’engorgement  et 
de  l’induration  squirreilse  de  cette  glande.  Desault  a 
gi  bien  traité  de  ces  différentes  espèces  de  tumeurs  de  la 
prostate,  que  je  transcrirai  ici  ce  qu’il  en  a dit  dans 
le  second  volume  de  son  Journal  de  Cliirurgie.  J’a- 
jouterai seiilemcnt  quelques  remarques  pratiques’ qui 
peuvent  tendre  à soulager  ou  à guérir  plus  efficace- 
ment cette  terrible  maladie  , et  je  commencerai  par* 
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observer  que  la  tumeur  cio  la  jnostate  (lillèrc  des  au- 
tres tumeurs  glanduleuses  j en  ce  que  par  sa  sItlIa^ioll 
elle  devient  dangereuse  eu  produisant  une  rétenlion, 
et  par  degrés  une  suppression  totale  des  urines  , efc 
en  même  temps-  une  altération  reiuarqualde  dans  la 
structure  de  la  vessie  , qui  se  termine  toujours  par  la 
mort. 

Quoique  la  tuméfaction  de  la  prostate  dans  les 
lionimes  ( car  je  n’ai  jamais  observé  cette  maladie 
dans  les  femmes  ) soit  causée  le  plus  souvent  par  la 
suppression  d’une  Blennorrhagie  syphiliticpie  , elle 
doit  son  origine  quelcpiefois  à d’autres  causes  cjui  ne 
sont  pas  encore  toutes  assez  bien  connues.  Le  cas  du 
feu  docteur  Fothergill , médecin  a Londres  5 qui  n’a 
jamais  connu  une  lénime  p'cndant  sa  vie,  et  qui  est 
mort  néanm_oins  d’une  suppression  d’urine  , causée 
par  une  tumeur  fongueuse  de  la  prostate  , en  est  un 
exemple  frappant. 

Il  faut  entendre  l’auteur  cité  ci  - dessus  , sur  les 
signes  ou  symptômes  produits  par  les  différentes 
causes  de  la  tuméfaction  de  la  prostate  , ainsi  cpie- 
sur  les  moyens  d’y  remédier. 

cc  Lorsque  cet  accident  est  produit. par.  l’inflamma-- 
tion  de  la  prostate  , il  se  déclare  promptement  , et 
marche  avec  rapidité.  Le  malade  éprouve  d’abord  un, 
sentiment  de  chaleur  et  d_e  pesanteur  vers  le  périnée-- 
et  l’anus  : bientôt  il  se  plaint  d’une  douleur  conti- 
nuelle  et  pulsative  cpi’il  rapporte  au  col  de  la  vessie. 
Cette  douleiu'  augmente  lorscpii’il  va  à la  selle  , on. 
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tju’il  fait  des  efforts  pour  remplir  cette  fonction  : iî 
est  tourmenté  de  ténesmes  et  d’envies  fréquentes  d’u- 
riner 5 il  lui  semble  toujours  avoir  un  gros  morceau 
de  matières  fécales  prêt  à sortir  du  rectum.  Le  doigt 
introduit  dans  cet  intestin  sent , a sa  partie  antérieure  5 
la  saillie  que  fait  la  prostate.  S’il  se  présente  pour 
uriner^  il  est  long-temps  à attendre  la  première  goutte 
des  urines  , et  s’il  fait  des  efforts  pour  en  accélérer 
la  sortie  j il  y met  un  nouvel  obstacle , en  poussant 
de  plus  en  plus  la  tumeur  de  la  prostate  contre  le 
col  de  la  vessie  ^ dont  elle  bouche  alors  l’ouverture  , 
et  il  ne  parvient  à uriner  qu’en  suspendant  ces  efforts. 
Le  jet  que  forment  les  urines  est  d’autant  plus  lin  ^ 
et  les  douleurs  que  cause  leur  passage  d’autant  plus 
vives  , que  l’inllammation  de  la  prostate  est  plus 
considérable.  On  pourroit  encore  ajouter  comme  un 
signe  particulier  à cette  espèce  de  rétention  que  , si 
l’on  essaie  d’introduire  une  sonde  dans  la  vessie  j elle 
pénètre  facilement , et  sans  rencontrer  aucun  obsta- 
cle j jusqu’à  la  prostate,  où  elle  est  arrêtée  et  où  le 
contact  devient  très-douloureux.  D’ailleurs  le  malade 
a le  pouls  dur,  fréquent  5 il  est  altéré,  et  éprouve  tous 
les  symptômes  génériques  de  l’inliammation.  u 

U Cette  espèce  de  rétention , ainsi  que  toutes  celles 
qui  sont  produites  par  le  gonflement  de  la  prostate , 
ou  par  d’autres  embarras  du  canal  , sont  , en  géné- 
ral , plus  dangereuses  en  elles  - mêmes  que  celles 
qui  n’ont  d’autre  cause  que  la  fbiblesse  de  la  vessie. 
Dans  ceiles-ci , les  crevasses  de  ce  viscère  sont  peu  à 
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craindre.  Le  canal  étant  libre  , ses  parois  ne  se  tou- 
chent pas  si  exactement  cpi’elles  ne  puissent  être  écar- 
tées par  les  urines  , cpii  , après  avoir  rempli  et  dis- 
tendu la  vessie  , pressent  en  raison  de  leur  poids  j 
augmenté  par  la  réaction  de  ce  viscère  et  par  l’action 
des  muscles  abdominaux.  Aussi  voit-on  presque  tou- 
jours J dans  ces  sortes  de  rétentions  ^ les  urines  sortir 
par  regorgement  , et  les  malades  passer  plusieurs  an- 
nées dans  cet  état  sans  cpi’il  en  résulte  aucun  acci- 
dent grave.  Il  n’en  est  pas  de  même  lorsque  la  cause 
de  la  rétention  consiste  dans  un  rétrécissement  du 
canal  : car  j outre  la  résistance  naturelle  de  ce  con- 
duit j les  urines  ont  de  plus  à surmonter  les  obstacles 
accidentels  qui  naissent  de  ce  rétrécissement  j et  sou- 
vent ces  obstacles  résistent  plus  que  les  tuniques  de 
la  vessie , qui  n’ont  qu’un  certain  degré  d’extensibi- 
lité , au-delà  duquel  elles  se  déchirent.  D’ailleurs,  la 
rétention  produite  par  l’inflammation  de  la  prostate 
est  plus  ou  moins  grave  , selon  que  cette  inflamma- 
tion est  plus  ou  moins  forte  , plus  ou  moins  opi- 
niâtre. » 

D)  L’indication  dans  ce  cas  est  manifeste.  La  réso- 
lution étant  , comme  dans  les  inflammations  des 
autres  parties  , la  terminaison  la  plus  favorable  , c’est 
vers  elle  que  doivent  être  dirigés  tous  les  moyens  de 
guérison.  Ainsi  les  saignées  du  bras  , les  sangsues 
à la  marge  de  l’anus , les  bains , les  lavemens  émol- 
iiens  , les  cataplasmes  de  même  nature  appliqués  au 
périnée  J sont  les  principaux  remèdes  qu’il  faut 
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ployer.  Les  boissons  antiplilogistlqiies , qui  ^ tlans 
les  maladies  inflammatoires  , sont  un  secours  si  ef- 
£cace  5 ser oient  5 dans  cette  circonstance  ^ plus  nuisi- 
bles qidutiles  : en  augmentant  la  sécrétion  des  urines, 
elles  ne  feroient  qu’accélérer  et  qu’accroître  les  acci- 
dens.  Ainsi  , au  lien  de  faire  boire  abondamment  les 
malades  , il  vaut  mieux  cbercber  à tromper  leur 
soif,  soit  en  leur  faisant  sucer  quelc[iies  tranches  d’oran- 
ge , soit  en  leur  donnant  par  cuillerées  une  tisane  de 
graine  de  lin  , de  chiendent , etc.  ou  qiielcjue  autre 
boisson  rafraîchissante.  Mais  , quelle  que  soit  l’effi- 
cacité des  moyens  indiqués  leur  effet  est  souvent 
trop  lent  et  les  accidens  trop  urgeiis  pour  attendre 
que  les  urines  reprennent  d’elles-mêmes  leur  cours 
naturel.  Souvent  aussi  le  ressort  de  la  vessie  est  ti;op 
affoibli  par  l’excessive  distenUoii  de  ses  fibres  , pour 
en  opérer  rexpiilsion.  Il  faut  alors  avoir  recours  à la 
sonde  : mais  le  rétrécissement  de  la  portion  de  l’urètre 
qui  traverse  la  prostate  rend  quelquefois  l’introduc- 
tion de  cet  instrument  très-difficiie , et  toujours  très- 
douloureuse.  On  réussit  ordinairènierit  mieux  avec 
une  grosse  sonde  qu’avec  mie  petite.  Cette  sonde 
peut  être  d’argent  ou  die  gomme  élastique.  Celle  de 
gomme  élastique  , préférable  lorsqu’on  doit  la  laisser 
à demeure  dans  la  vessie  , a rmcoiiYcnieiit  de  ne 
pas  offrir  assez  de  solidité  , quoique  garnie  d’un  stilet 
en  fer  , pour  forcer  la  résistance  du  canal  celle  en 
argent  réunit  cet  avantage.  Au  reste  , quelle  ipie 
soit  celle  de  ces,  sondes  que  l’on  choisisse  j,  elle  entre 
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ordinairement  avec  facilité  jusqu’à  la  prosta^te  , où  elle 
est  arretée  , non-seulement  ]>ar  l’étroitcsse  du  canal  y 
mais  encore  par  la  courbure  nouvelle  de  ce  conduit. 
Car  la  prostate  ne  peut  se  tumélier  sans  ])0usser  en 
devant  et  en  haut , ou  sur  l’un  des  cotés  , la  partie  de- 
l’urètre  derrière  laquelle  elle  est  située  5 considération 
qu’il  ne  l’aut  jamais  perdre  de  vue  dans  la  longue  in- 
et la  direction  que  Ton  donne  au  bec  de  la  sonde, 
qui  doit  aussi  être  plus  long  et  avoir  une  courbure 
plus  considérable,  ou  être  tenu  plus  élevé,  pendant 
l’introduction  , que  dans  les  autres  embarras  du  canal. 
Après  s’être  assuré , auUmt  cpi’oii  le  peut , que  le 
bout  de  la  sonde  répond  exactement  à la  direction 
de  l’urètre  , et  que  l’obstacle  à son  entrée  dans  la 
vessie  ne  dépend  plus  que  de  l’étroitesse  du  passage  , 
on  peut  , sans  trop  craindre  de  laire  une  fausse  route, 
enfoncer  avec  force  la  sonde  : il  est  certain  qu’elle 
**  dilatera  plutôt  un  conduit  qui  existe  et  dans  la  direc- 
tion duquel  elle  est  poussée  , que  de  se  Irayer  un 
nouveau  cliemin.  Nous  avouons  cependant  qu’il  seroit 
dangereux  que  de  jeunes  praticiens  sans  expérience 
voulussent  suivre  ce  précepte  5 il  n’appartient  de 
sonder  avec  hardiesse  qu’à  ceux  qui , joignant  à une 
parfaite,  coimoissanee  des  différentes  courbures  du 
canal  , une  grande  habitude  de  pratiquer  cette  opé- 
ration , ont  eiiiin  acquis  ce  coup-d’œil  juste  qui  ne 
leur  permet  jamais  de  perdre  de  vue  la  situation  et 
la  direction  du  bec  de  la  sonde.  Car  , si  pendant  que 
l’on  pousse  cet  instnimeut  avec  force  , ou  en  tenoit 
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le  bec  trop  bas  , ou  qu’on  l’inclinât  de  côté  j etc, 
on  ne  manqueroit  pas  de  faire  nue  fausse  route  j en 
déchirant  la  partie  membraneuse  de  l’urètre  5 acci- 
dent toujours  grave  dans  cette  circonstance  , et  qui 
ne  fait  qu’augmenter  l’inflammation  de  la  prostate, 
et  rendre  l’introduction  de  la  sonde  de  plus  en  plus- 
difficile.  11  vaudroit  peut-être  mieux  alors  pratiquer 
la  ponction  de  la  vessie  au-dessus  du  pubis  , que 
d’exposer  le  malade  à ce  danger.  Les  observations 
de  M.  Noël  , rapportées  dans  le  journal  de  Chirur- 
gie, attestent  , après  beaucoup  d’autres  , les  avanta- 
ges de  cette  opération  pratiquée  par  la  région  hypo- 
gastrique. D’ailleurs  l’inflammation  de  la  prostate 
est  un  des  cas  où  l’on  peut  attendre  le  plus  de  suc- 
cès de  cette  ponction  5 car , comme  il  est  de  la  na- 
ture des  inflammations  de  se  terminer  en  peu  de 
jours,  si  la  résolution  vient  à avoir  lieu,  on  n’est 
pas  obligé  de  laisser  long-temps  la  canule  dans  la 
vessie  , et  le  canal  , redevenant  libre  , si  la  sonde 
est  encore  nécessaire  , l’obstacle  qui  s’opposoit  à son 
entrée  n’existant  plus  , elle  pénètre  avec  la  plus  grande 
facilité.  Cependant  malgré  les  succès  nombreux  dont 
la  ponction  a été  suivie,  on  doit  toujours  la  regarder 
comme  une  opération  qui  a ses  dangers  , et  ne  la 
pratiquer  cju’après  avoir  essayé  , à plusieurs  reprises , 
d’introduire  la  sonde  jusques  dans  la  vessie  , et  avoir 
essayé  si  la  présence  d’une  bougie  , fixée  pendant 
(Quelques  heures  dans  l’urètre  , ne  détermineroit  pas- 
l’écoulement  des  urines  \ événement  heureux  qu’elle 
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a procuré  souvent,  fjuoiqu’elle  n’eût  pas  franclii  I’oIj- 
stacle.  11  est  meme  du  devoir  du  ciiirurgien  d’appe- 
ler , avant  d’entreprendre  cette  opéiatlon,  une  autre 
personne  de  l’art  , sur-tout  s''il  en  exils  Le  une  dans  le 
même  endroit  plus  exercée  à sonder.  Enfin  , si  le 
consultant  n’est  pas  plus  iieureux,  on  ne  doit  pas 
hésiter  de  faire  la  ponction j mais  si  l’on  parvient 
à introduire  la  sonde  jusques  dans  la  vessie , faut-il , 
après  avoir  évacué  les  urines , la  retirer  ou  la  lais- 
ser à denieure  ? Il  est  certain  que  son  séjour  dans 
la  portion  de  l’urètre  embarassée  par  la  prostate  ne 
lait  qu’ajouter  encore  à l’inilammation  de  cette  glande. 
D’un  autre  côté  , il  est  à craindre  qu’en  la  retiivmt 
011  ne  puisse  la  réintroduire.  Ici  tout  précepte  général 
est  d’une  application  difficile.  On  ne  peut  se  déter- 
miner pour  l’un  ou  l’autre  parti , que  d’après  les 
difjficidtés  qu’on  vient  d’éprouver  dans  l’introduction 
de  la  sonde  , et  la  conliance  qu’il  est  permis  d’avoir 
en  son  habileté  à sonder , lorsque  cette  confiance 
est  fondée  sur  des  succès  constans  dans  des  cas  ana- 
logues. 3) 

Quand  l’inllammation  de  la  prostate  ne  se  termine 
pas  par  résolution,  la  suppuration  en  est  Iréqueni- 
inent  la  suite.  Cette  supnration  ne  paroit  pas  attaquer 
le  corps  même  de  la  glande  , mais  se  faire  seulement 
dans  ses  enveloppes  , et  dans  le  tissu  cellulaire  qui 
'^unit  les  lobes  qui  la  composent.  C’est  au  moins  ce 
que  nous  avons  aperçu  dans  plusieurs  cadavres  ou- 
verts publiquement  dans  l’amphithéâtre  de  l’iiôlel  - 
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Dieu.  Quoique  nous  ayons  vu  des  dépôts  très-étendus 
dans  cette  glande  , jamais  nous  ne  Pavons  trouvée 
Pondue  et  détruite  par  la  suppuration  5 nous  avons 
au  contraire  torljours  observe  qiPeile  restoit  entière  y 
et  souvent  plus  grosse  que  dans  Pétât  naturel.  Nous 
avons  remarqué  fréquemment  son  tissu  cellulaire 
comme  abreuvé  d’une  matière  purulente  : quelque- 
fois aussi  nous  y avons  rencontré-  plusieurs  petits 
sacs  ou  follicules  remplis  de  pus  j et  placés  entre 
ses  lobes  j et,  lorsqu’elle  nous  a présenté  des  dépôts 
sm  peu  considérables  , ces  dépôts  ont  presque  tou- 
jours été  situés  à l’extérieur  de  cette  glande,  soit 
entr’elle  et  la  vessie  , soit  du  côté  du  rectum,  u 
D)  On  reconiioît  que  la  rétention  d’urine  est  entre- 
tenue par  le  goufleinent  de  la  prostate  en  suppura- 
tion , lorsque  les  symptômes  de  Pinflammation  se 
sont  continués  au-dek'i  du  huitième  jour  de  son  in- 
vasion j qu’après  avoir  toujours  été  en  croissant  jus- 
qu'à cette  époque  , ils  ont  ensuite  Semblé  diminuer 
pour  s’accroître  de  nouveau  5.  que  la  lièvre  a été  avec 
des  redoiiblemens  vers  le  soir  , et  souvent  précédée 
de  frissons.  Ces  signes  annoncent  bien  la  suppuration 
de  la  prostate  : mais  il  n’en  existe  aucun  qui  ap- 
prenne si  le  pus  est  infiltré  dans  cette  glande  , s’il 
y forme  un  dépôt  , et  dans  ce  dernier  cas  , quel  est 
le  lieu  précis  que  le  dépôt  occupe.  35 

o-i  Le  pronostic  de  cette  maladie  n’est  pas  le  même 
dans  cliacime  de  ces  espèces  de  suppuration.  En  gé- 
néral , lorsqu’un  dépôt  s’étant  formé , il.  a son  sièg« 
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dans  [es  enveloppes  do  la  piostalCj  le  pi-onostic  est 
nioiiis  fàclieiix  <pte  lorscpic  tout  Je  lissn  cell.M lairc  de 
ceUe  glande  est  iiiacéréc  par  le  pus  , ou  r[u’il  s'y  est 
étaLli  plusieurs  foyers  de  suppuration.  Dans  ces  der- 
niers cas  ^ il  est  très  - rare  <[ue  les  maladies  guéris- 
sent. Le  ])us  étant,  jiour  ainsi  dire  , disséminé  dans 
tous  les  points  de  la  glande,  ne  peut  se  frayer  une 
issue  au  d.ehors  , et  le  défaut  de  signes  positifs  cpii 
iiiJupienl  celte  disposition  ne  permet  pas  de  tenter 
une  incisioii  juscpie  dans  la  prostate,  pour  en  faci- 
liter le  dégorgement.  D’ailleurs  , il  nous  paroît  fort 
douteux  cpie  l’on  retirât  cjueliuie  avantage  de  cette 
incision  5 elle  pourroit  tout  au  pins  favoriser  l’éva- 
cuation de  la  matière  (pii  se  trouve roit  près  de  ses 
bords  , mais  contribueroit  peu  à la  sortie  de  celle  cpii 
en  seroit  éloignée.  Il  ii’y  a donc  que  la  résorbtioii 
du  pus  epu  puisse  débarrasser  cette  glande  , et  la 
nature  accorde  rarement  ce  bieiilait.  Il  n’en  est  pas 
de  même  lorscjii’il  n’existe  qu’un  seul  foyer  de  sup- 
jpuration  , et  qu’il  est  situé  dans  l’enveloppe  celluleuse 
I de  la  prostate  : s’il  est  ]dacé  entre  la  glande  et  le  col 
jde  la  vessie,  souvent  il  s’ouvre  spontaiiémeiit  dans 
j ce  viscère,  oii  l’on  peut  l’ouvrir  avec  le  bec  de  la 
I sonde.  Alors  le  pus  conduit  au  dehors  à l’aide  de 
I cet  instrument,  ou  expulsé  avec  les  urines,  ne  met 
I plus  aucun  obstacle  à la  détersion  et  à la  cica- 
I trisatioii  de  la  poclie  qui  le  contenoit.  Si  le  dé]>ot 
! a sou  Siège  vers  le  rectum  et  le  périnée  , et  que  le 
; tact  assure  clairement  son  existence  et  sa  position  , 
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tme  large  ouverture  pratiquée  dans  cet  endroit  en 

accélère  la  guérison,  d 

3)  Les  indications  à remplir  ne  sont  donc  pas  les 
mêmes  dans  ces  différens  cas  5 mais  j dans  tous  ^ la 
sonde  devient  nécessaire  , cpielquefois  même  indispen- 
sable , pour  l’évacuation  des  urines  : et  comme  elle 
doit  rester  à demeure  pendant  cpielcpie  temps  dans  la 
vessie  , celle  de  gomme  élastique  est  préférable  à la 
sonde  d’argent.  Son  introduction  doit  se  faire  avec 
toutes  les  précautions  qu’on  recommande  à l’article 
de  l’inflammation  de  la  prostate,  d 

D)  Lorsqu’il  s’est  formé  un  abcès  , et  qu’il  promine 
dans  l’urètre  ou  «à  l’entrée  de  la  vessie  ^ souvent  on  le 
' perce  en  introduisant  la  sonde  j dont  le  bec  s’en- 
gage alors  dans  la  poche  qui  contient  le  pus.  On 

en  est  averti  par  l’issue  d’une  plus  ou  moins  grande 
quantité  de  ce  fluide  , sans  aucun  mélange  d’urine.- 
Dans  ce  caSj  il  faut  attendre  qu’il  ne  sorte  plus  de 
pus  par  la  sonde  y pour  la  retirer  de  quelques  lignes 
et  la  dégager  de  cette  fausse  route  5 puis  on  l’enionce 
de  nouveau  y avec  l’attention  d’en  relever  davantage 
le  bec  y afin  d’éviter  qu’il  ne  suive  la  même  voie  y et 
de  le  conduire  dans  la  vessie.  Quand  le  dépôt  s’est 
ouvert  de  lui-même  , le  inis  qui  en  sort  se  mêle 

aux  urines  et  s’évacue  avec  elles.  Soit  que  cette  ou- 

verture se  fasse  dans  l’urètre,  soit  qu’elle  réponde 
dans  la  vessie  , il  convient  de  laisser  la  sonde  à 
demeure  , et  d’en  continuer  l’usage  jusqu’à  ce  que 
les  urines  cessent  d’être  purulentes.  Dans  le  premier 
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cas  , elle  est  nécessaire  pour  empéclier  cpie  l’urine  , 
en  traversant  l’urètre  , n’entre  clans  la  cavité  du 
dépôt  y ne  s’oppose  à sa  consolidation  j et  n’y  forme 
des  concrétions  pierreuses  j dans  le  second  cas  y elle 
est  utile  pour  pousser  dans  la  vessie  des  injections 
légèrement  détersives  , injections  qu’il  faut  faire  deux 
fois  par  jour,  et  cliac|ue  fois  à plusieurs  reprises  , 
laissant  sortir  aussi-tc^)t  les  premières  , cpii  ne  servent 
cpi’à  délayer  le  pus  et  nétoyer  tant  la  vessie  cjue  la 
poche  du  dépôt  5 mais  conservant  la  dernière  , des- 
tinée à diminuer  , par  son  mélange  , l’âcreté  des- 
urines  et  à les  rendre  moins  irritantes.  Nous  em- 
ployons ordinairement , pour  ces  injections , une  lé- 
gère décoction  d’orge  , et  nous  prescrivons  dans  les 
mêmes  vues  une  tisane  diurétique  adoucissante. 

5)  Les  rétentions  d’urine  produites  par  des  concré- 
tions pierreuses  formées  dans  la  prostate  n’ont  point 
échappé  aux  recherches  pathologiques  du  célèbre 
Morgagni,  Il  a trouvé  plusieurs  fois  de  ces  pierres 
dans  les  cadavres  , et  il  cite  un  grand  nombre  d’ ob- 
servations semblables  , faites  par  ses  prédécesseurs. 
Ces  corps  étrangers  ont  présenté  beaucoup  de  variété  , 
dans  leur  nombre  , leur  situation  , leur  grosseur  , leur 
figure  et  leur  organisation  intérieure.  On  a quelque- 
fois rencontré  plusieurs  calculs  dans  la  même  glande. 
Dans  quelques  sujets,  ils  étoient  contenus  dans  des 
cavités  en  forme  de  sinus  creusés  dans  la  prostate  ; 
dans  d’autres,  ils  se  sont  présentés  à l’embouchure 
et  le  long  du  trajet  des  conduits  éjaculateurs.  On  en  a 
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VU  qui  avoient  à peine  la  grosseur  d’un  grain  de 
millet:  on  en  a aussi  trouvé  ipii  excédoient  celle  d’une 
grosse  cerise  , tantôt  lisses  et  arrondis  ^ tantôt  alongës 
et  inégaux  à leur  surface.  Les  uns  ont  paru  com- 
posés d’une  matière  semblable  à du  tuf  , et  ils 
étoient  placés  dans  le  milieu  de  la  glande  5 d’autres 
ont  semblé  u'etre  qu’un  sperme  épaissi  et  concret  j 
et  avoient  leur  siège  dans  les  conduits  éjaciilateurs  5 
mais  le  plus  grand  nombre  étoieiit  de  la  nature  des 
vrais  calculs  urinaires  , logés  dans  les  sinus  dont 
nous  avons  parlé.  La  lormation  de  ceux-ci  suppose 
toujours  une  crevasse  de  l’urètre  ou  de  la  vessie  j à 
la  suite  d’abcès  ou  de  rétentions  d’urine  anciennes 
pour  lesquelles  on  a négligé  de  faire  porter  pendant 
long-temps  des  sondes  aux  malades.  L’jirine,  en  pas- 
sant par  cette  ouverture , s’épanche  dans  la  poche 
de  l’abcès  ou  s’insinue  dans  le  tissu  des  cellules*  de 
la  prostate  , et , par  sa  décomposition  ou  par  une 
simple  précipitation  spontanée , y dépose  les  élémens 
de  ces  concrétions  pierreuses.  Ces  calculs  surviennent 
encore  après  les  opérations  de  la  taille  au  grand  ap- 
pareil latéralisé  , lorsque  la  plaie  s’est  fermée  exté- 
rieurement J avant  d’étre  réunie  intérieurement  5 d’où 
il  résulte  une  espèce  de  listule  interne  , où  les  urines  5 
par  leur  séjour  et  leur  croupissement  , forment  un 
dépôt]  salino- terreux  ( iitique  ) qui,  par  l’addition 
de  nouvelles  couclies  , est  susceptible  d’un  accrois- 
sement considérable,  b 

3)  La  présence  des  concrétions  pierreuses  dans  la 
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prostate  n’est  annoncée  par  anciin  signe  pathogno- 
monique. L’urine  retenue,  l’éjaculation  du  sperme 
empêchée  , ne  sont  que  des  symptômes  communs  à 
plusieurs  autres  affections  de  la  prostate  et  de  l’urètre. 
Le  doigt  introduit  dans  le  rectum  peut  bien  recon- 
noLtre  l’augmentation  du  volume  de  celte  glande  5 
mais  ne  sauroit  faire  distinguer  la  nature  , ni  la 
la  cause  de  cette  augmentation.  Lorsque  la  pierre 
cliatonnée  dans  la  prostate  présente  nue  portion  de 
sa  surface  à nud  dans  l’urètre  , le  choc  de  la  sonde 
sur  cette  concrétion  propve  bien  l’existence  d’un  corps 
étranger  5 mais  il  laisse  encore  beaucoup  d’incertitude 
.sur  le  lieu  que  ce  corps  étranger  occupe  : il  reste 
encore  à déterminér  s’il  appartient  à la  vessie  ou  à 
la  prostate.  Car  supposons  que  la  sonde  soit  arrêtée 
par  une  portion  saillante  de  la  pierre  enkistée  dans 
la  prostate  , on  peut  douter  si  ce  que  l’on  touche 
n’est  point  un  calcul  de  la  vessie  engagé  dans  l’urètre  5 
et  dans  l’hypothèse  où  la  , sonde  , au  lieu  d’être  ar- 
rêtée , glisseroit  sur  un  point  à nud  , de  la  surface 
de  la  pierre  , il  est  également  douteux  si  celle-ci 
est  dans  le  bas-fonds  de  la  vessie  près  de  son  col  , 
ou  si  elle  est  réellement  logée  dans  la  prostate.  » 
Au  reste  , cette  incertitude  dans  le  diagnostic 
n’en  met  aucune  dans  l’indication  à remplir.  3sn 
effet , soit  que  le  calcul  ait  son  siège  dans  la  pros- 
tate ou  dans  la  vessie  , ou  bien  qu’il  soit  engagé  dans 
le  col  de  ce  viscère  , on  doit  chercher  à l’extraire  , 
et  la  même  opération  convient  à l’un  et  à l’autre 
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cas.  Cette  opération  consiste  à faire  une  incision  ail 
périnée  et  dans  la  prostate  , telle  qu’on  la  pratique 
dans  la  taille  au  grand  appareil  latéralisé.  La  pierre 
est-elle  dans  la  vessie  ? cette  incision  en  rend  l’ex- 
traction facile.  Le  corps  étranger  est  - il  enkisté  dans 
la  prostate  ? cette  incision  est  la  seule  favorable  pour 
le  dégager  et  procurer  sa  sortie.  Il  peut  arriver  j il 
est  vrai , que  la  plaie  ne  réponde  pas  exactement 
au  lieu  qu'’occupe  la  pierre  dans  la  prostate  : mais^ 
dans  ce  cas  , après  s’être  assuré  de  sa  véritable  situa- 
tion , avec  le  doigt  porté  dans  la  plaie  ^ on  peut 
fendre  avec  la  pointe  du  bistouri  l’espèce  de  cloison 
comprise  entre  l’incision  et  le  kiste  de  la  pierre  y la 
dégager  ensuite  'j  et  l’extraire  facilement.  5) 

Une  autre  cause  plus  fréquente  de  la  tuméfac- 
tion de  la  prostate  est  le  gonflement  variqueux  de 
ses  vaisseaux  et  de  ceux  qui  rampent  dans  le  tissu 
celliüaire  qui  l’unit  au  col  de  la  vessie  et  au  com- 
mencement de  l’urètre.  L’anatomie  apprend  que  ces 
vaisseaux  forment  mi  plexus  très-sensible  à l’œil , 
même  dans  l’état  naturel  j et  sans  le  secours  des 
injections.  Ce  plexus  vasculaire  est  susceptible  d’une 
dilatation  considérable  y et  souvent  il  présente  des 
espèces  de  nodosités  saillantes  dans  le  col  de  la  ves- 
sie y et  semblables  à celles  que  forment  les  varices 
situées  dans  les  autres  parties  du  corps.  Dans  cette 
maladie  J la  prostate  augmente  moins  de  volume  pro- 
portionnellement que  ses  enveloppes.  Leur  tissu  est 
tantôt  mol  et  spongieux  y tantôt  dense  et  dur  y selon 
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Pengorgement  est  récent  ou  ancien  : enfin  ^ ce 
gonflement  variqueux  de  la  prostate  présente  les 
memes  variétés  (pie  les  tumeurs  liémorrhoïdales  y 
avec  lesquelles  il  a beaucoup  d’analogie  , et  qui  le 
compliquent  très  - fréquemment.  L’un  et  l’autre  de 
ces  états  contre  nature  sont  aussi  souvent  l’effet  que 
la  cause  de  la  rétention  d’urine  et  de  la  constipation  j 
rien  ne  contribue  autant  à-  leur  naissance  cpie  les 
efforts  que  les  malades  font  pour  uriner  et  pour  aller 
a la  garde-robe.  La  contraction  violente  des  muscles 
abdominaux  j en  comprimant  fortement  les  viscères 
contenus  dans  le  bas-ventre  j et  rendant  ainsi  diffi- 
cile le  retour  du  sang  par  les  vaisseaux  iliacj^ues  et 
mésentériques , produit  une  stase  sanguine  dans  les 
veines  du  périnée , et  par  une  suite  nécessaire , l’en* 
gorgement  de  tous  les  viscères  situés  dans  cette 
région.  Or,  dans  ce  cas  , le  gonflement  variqueux 
de  la  prostate  est  consécutif  à la  rétention  d’urine  , 
qu’il  entretient  à son  tour.  Souvent  aussi  la  tumé- 
faction de  cette  glande  précède  la  rétention  d’urine , 
dont  elle  est  la  cause  primitive.  Cette  disposition 
n’est  pas  rare  chez  les  vieillards  , et  même  chez  les 
jeunes  gens  qui  se  sont  livrés  avec  excès  aux  plaisirs 
de  l’amour  , ou  cj^ui  ont  abusé  des  liqueurs  spiri- 
tueuses.  ' Elle  est  aussi  très-fréquente  chez  les  per- 
sonnes qui  ont  eu  plusieurs  Gonorrhées  , chez  celles 
qui  ont  eu  des  hémorrhoïdes  compliquées  d’obstruc- 
tions dans  le  bas -ventre,  d 

On  reconnoit  que  la  rétention  d’urine  n’est  due 
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qu’à  l’état  variqueux  de  la  prostate  5 lo.  par  la  réu- 
nion des  signes  communs  à la  tuméfaction  de  cettei 
glande  5 ôP.  par  la  lenteur  avec  laquelle  s’est  faite 
la  rétention  , ordinairement  précédée  de  difficulté 
d’uriner  , dont  l’augmentation  progressive  a été  mar- 
quée par  des  sortes  de  paroxismes  plus  ou  moins 
sidérables  J toutes  les  fois  que  le  malade  a monté  à 
cheval  ou  en  voiture  j ou  qu’il  s’est  livré  à quelque 
exercice  ^ ou  enfin  qu’il  a pris  quelques  liqueurs 
échauffantes  , ou  des  alimens  capables  de  produire 
le  meme  effet  5 3®.  par  l’indolence  ^ ou  le  peu  de 
sensibilité  de  la  tumeur  formée  par  la  prostate  ^ 
disposition  qu’on  reconnoît  en  comprimant  cette 
glande  avec  le  doigt,  introduit  dans  le  rectum  5 
4^.  par  l’absence  des  cuissons  , quand  les  urines 
traversent  le  canal  , et  des  signes  propres  aux  au- 
tres espèces  de  gonflemens  de  la  prostate,  et  par  la 
présence  de  quelques-unes  des  causes  prédisposantes 
dont  on  a fait  plus  haut  l’énumération,  n 

3)  Lorsque  les  urines  sont  totalement  retenues  , il 
est  urgent  de  leur  donner  issue  par  l’introduction 
de  la  sonde  5 mais  cette  opération  n’est  pas  toujours 
facile , même  pour  la  main  la  plus  exercée.  Les 
régies  et  les  précautions  qu’on  a posées  pour  le  cas 
de  l’inflammation  de  la  prostate  . trouvent  encore  ici 
leur  application  : c’est  sur-tout  lorsque  le  gonflement 
de  cette  glande  est  variqueux  , qu’il  faut  préférer 
les  grosses  sondes  aux  petites  , et  les  sondes  de 
gomme  élastique  aux  cathéters  ou  algalies  ^ 


moins 
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exemptes  d’inconvéïiieiis  , lorsqu’elles  doivent  rester 
à demeure  dans  la  vessie.  5> 

D)  Quand  la  sonde  se  trouve  arrêt(}e  par  le  rétrécis- 
sement de  la  portion  de  l’urètre  qu’embrasse  la  pros- 
tate 5 au  lieu  de  la  retirer  pour  faire  de  nouvelles  ten- 
tatives , il  vaut  mieux , lorsqu’on  est  certain  que  son 
bec  répond  à le  direction  de  l’axe  du  canal  , l’ap- 
puyer avec  force  contre  l’obstacle  , et  la  .soutenir 
dans  cette  position  : la  pression  que  le  bec  exerce 
sur  les  parois  de  l’urètre  tuméliées  , les  affaisse  y 
en  dissipant  riiumeur  qui  les  engorge  , et  donne  la 
facilité  d’enfoncer  la  sonde  plus  avant  dans  une 
seconde  tentative.  En  continuant  ainsi  j on  arrive 
enfin  plutôt  ou  plus  tard  dans  la  vessie.  C’est  dans 
les  mêmes  vues  que  l’on  s’est  servi  des  bougies  de 
corde  à boyau.  Après  avoir  introduit  une  ^e  ces 
bougies  dans  le  canal  j jusqu’à  la  partie  rétrécie  5 on 
la  fixe  par  les  moyens  connus.  Gonflée  par  l’humi- 
dité de  l’urètre  , elle  écarte  et  comprime  les  parois- 
de  ce  canal  j et  permet  à une  nouvelle  bougie  de 
pénétrer  plus  avant.  Lorsque  Desault  n’avoit  pas  en- 
core acquis  cette  grande  habitude  de  sonder  j qui  y 
aujourd’hui  y lui  fait  franchir  avec  sûreté  tous  les 
embarras  de  cette  nature  5 il  se  servoit  y même  avec 
succès  , de  ces  bougies  de  corde  à boyau.  Mais  elles 
ont  l’inconvénient  y d’agir  trop  lentement  y sur- 
tout lorsque  les  accidens  y dépendans  de  la  réten- 
tion y sont  urgens.  20.  D’être  trop  roides  quand  on 
les  introduit  y et  de  se  prêter  difficilement  aux  diffi- 
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rentes  courbures  «le  l’urètre  , ce  qui  rend  quelquefois 
leur  introduction  douloureuse.  8<>.  De  ne  pouvoir 
servir  deux  fois  de  suite.  4^.  D’être  obligé  de  les 
retirer  et  de  les  renouveller  toutes  les  fois  que  le 
malade  veut  uriner  , ce  qui  nécessite  l’emploi  d’un 
grand  nombre  de  ces  sondes  , et  beaucoup  d’assiduité 
le  la  part  du  chirurgien. 

3)  Il  arrive  quelquefois  que  la  sonde  ^ en  heurtant 
contre  quelques  vaisseaux  dilatés  dans  le  canal , les 
déchire  y et  produit  un  écoulement  de  sang  plus  ou 
moins  abondant.  Cet  accident  , loin  d’être  nuisible  5 
est  souvent  utile  ; c’est  une  saignée  locale  qui  dé- 
gorge ces  vaisseaux  , et  rend  l’entrée  de  la  sonde  plus 
facile.  Quand  cet  écoulement  de  sang  par  l’urètre  n’a 
pas  lieu  y et  que  l’on  ne  peut  réussir  à introduire  la 
sonde  y on  conseille  d’appliquer  des  sangsues  au  péri- 
née y ou  de  désemplir  les  vaisseaux  par  une  ou  deux 
saignées  du  bras.  Ces  moyens  , sans  avoir  la  même 
efficacité  que  si  le  sang  étoit  tiré  immédiatement  de  ^ 
la  partie  engorgée  y ont  cependant  été  quelquefois 
employés  avec  succès,  d) 

D3  Après  avoir  évacué  les  urines  au  moyen  de  la 
soude  y il  faut  la  laisser  à demeure  dans  la  vessie. 
Sa  présence  dans  l’urètre  devient  nécessaire  pour 
dissiper  l’engorgement  de  la  prostate  y et  celui  de  la 
portion  du  canal  qui  la  traverse.  On  doit  même  en 
continuer  l’usage  pendant  long-temps  y la  nettoyer 
tous  les  huit  à dix  jours  (je  crois  qu’il  seroit  encore 
tous  les  deux  à trois  jours  ) y et  la  remplacer 
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par  une  nouvelle  , toutes  les  fois  qu’elle  est  altérée 
ou  incrustée  de  dépôt  utique.  On  ne  peut  guère 
espérer  une  guérison  parfaite  avant  six  semaines  ou 
deux  mois  de  traitement , et  l’on  ne  doit  pas  oublier 
que  la  maladie  est  sujette  à récidive.  Il  est  pj  udent, 
pour  la  prévenir  , de  ne  pas  interrompre  tout-à-coup 
l’usage  de  la  sonde  , et  d’assujettir  les  malades  à la 
porter  encore  quelque  temps-  pendant  la  nuit  j même 
après  leur  guérison  apparente,  d 

3)  Lorsqu’on  réfléchit  sur  l’analogie  qui  existe  entre 
le  gonflement  variqueux  de  la  prostate  et  l’engorge- 
ment de  même  nature  qui  survient  si  fréquemment 
aux  jambes  j on  voit  que  les  mêmes  principes  sont 
applicables  à leur  traitement.  Or  , l’expérience  a 
prouvé  qu’on  ne  guérissoit  celui-ci  que  par  une  com- 
pression très-exacte  et  long -temps  continuée.  C’est 
aussi  en  partie  par  le  même  mécanisme  que  les  sondes 
agissent.  Cette  considération  avoit  fait  imaginer  des 
bougies  de  plomb.  On  avoit  pensé  ^ qu’étant  plus 
dures  , elles  dévoient  comprimer  plus  fortement  , 
et  que  leur  effet  devoit  être  et  plus  prompt  et  plus 
marqué.  Mais  ces  bougies  ne  peuvent  , comme  les 
sondes  de  gomme  élastique  , livrer  passage  aux 
urines  j elles  n’ont  pas  assez  de  solidité  pour  sur- 
monter les  obstacles  du  canal  , et , quoique  flexibles  , 
elles  sont  trop  dures  pour  se  mouler  exactement  aux 
courbures  de  l’urètre.  On  a d’ailleurs  à craindre  qu’en 
comprimant  trop  quelques  points  de  ce  canal  j elles 
n’y  produisent  des  escarres  , qui  ne  tarderoient  pas 
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a devenir  gangreneuses.  Au  surplus  , ce  n’est  pas  k 
la  compression  seule  qu’est  dû  le  succès  des  sondes  ; 
leur  séjour  dans  le  canal  attire  dans  cette  partie  et 
dans  la  prostate  une  sorte  d’irritation  y qui  peut  beau- 
coup contribuer  à leur  dégorgement.  En  effet  , cette 
légère  inflammation  est  bientôt  suivie  d’un  écmile- 
ment  puriforme  ^ plus  ou  moins  abondant  : d’où 
résulte  peut-être  l’affaissement  et  l’oblitération  des 
vaisseaux  et  des  cellules  dilatées  5 tandis  que  la  sonde  y 
tenant  l’urètre  dilaté  pendant  ce  travail  de  la  nature  5 
entretient  et  conserve  la  liberté  de  ce  conduit.  Nous 
ne  donnons  J au  reste,  cette  explication  que  comme 
ime  conjecture  qui  ne  manque  ni  de  vraisemblance  m 
de  probabilité,  u 

D)  Le  gonflement  et  l’induration  squirreuse  de  la 
prostate  est  une  antre  maladie  très  - commune  aux 
vieillards , et  à ceux  qui  ont  eu  1111  grand  nombre 
de  Gonorrhées.  Elle  n’est  cependant  pas  toujours  le 
produit  du  vice  vénérien  : les  vices  dartreux  et  pso- 
riqnes  peuvent  aussi  la  déterminer  5 elle  est  meme 
quelquefois  l’effet  caché  d’une  disposition  scropliu- 
leuse.  La  grosseur  et  la  dureté  de"  cette  glande  varient 
beaucoup  , selon  la  durée  de  l’engorgement.  Souvent 
on  l’a  trouvée'  presqu’aussi  dure  cpium  cartilage  : plus 
fréquemment  son  tissu  avoit  l’aspect  couenneux  , et 
paroissoit  rempli  d’ime  espèce  de  lymplie  épaissie  j 
t[uelquefois  elle  a présenté  un  volume  double  et 
triple  de  son  volume  naturel  : J.  L.,Pe^//dit  même 
l’avoir  vue  aussi  grosse  que  le  poing.  Tantôt  on  n’a 
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trouvé  qu’une  portion  de  cette  glande  squirreuse  ^ 
tantôt  tout  son  corps  étoit  allecté  de  la  inenie  indu- 
ration. 

Le  diagnostic  de  cette  maladie  se  tire  des  signes 
comiimns  à la  tuméfaction  de  la  prostate,  joints  aux 
signes  commémoratifs  des  causes  éloignées  et  pro- 
cliaines  de  son  engorgement.  Le  doigt  introduit  dans 
l’anus,  peut  aussi  faire  distinguer  la  dureté  de  cette 
glande,  et  cette  introduction  est  peu  douloureuse,  w 
w Lorsque  cet  engorgement  n’est  pas  très -ancien 
et  que  sa  cause  est  syphilitique  , le  pronostic  est  moins 
fâcheux  que  lorsque  la  maladie  est  compliquée  de 
scrophiiles  , ou  qu’elle  dépend  de  toute  autre  cause 
humorale  difficile  à combattre.  Quand  la  glande  a la 
dureté  des  cartilages  , son  organisation  est  détruite  , et 
il  ne  reste  aucun  espoir  de  guérison. 

» La  rétention  d’urine  étant  un  symptôme  ordi- 
naire des  sqiiirres  de  la  prostate  , l’introduction  de  la 
sonde  devient  encore  ici  nécessaire , .et  cette  opéra- 
tion présente  souvent  plus  de  difficulté  que  dans  les 
autres  espèces  de  gonflemeiis  de  la  prostate.  La  du- 
reté de  la  glande  ne  lui  permettant  pas  en  cette  cir- 
constance de  céder  à la  compression  , les  sondes  d’un 
petit  diamètre  réussissent  mieux  que  celles  qui  ont 
plus  de  grosseur  : il  arrive  même  souvent  qu’obligé 
d’employer  beaucoup  de  force  pour  écarter  les  parois 
du  canal  , et  le  stilet  dont  on  garnit  les  sonde  s de 
gomme  élastique  n’offrant  pas  assez  de  solidité  , le 
chirurgien  est  forcé  de  se  servir  d’un  cathéter  ou 
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algalie  d’argent  j de  la  grosseur  de  celles  dont  on  se 
sert  pour  les  enfans.  Quelcjuefois  même  j malgré  la 
petitesse  de  l’ algalie  ^ on  ne  peut  la  faire  pénétrer 
qu’en  la  tournant  comme  une  vrille  dans  le  canal 
de  l’urètre  : mais  en  exécutant  ce  mouvement  j il  est 
très-essentiel  de  ne  pas  perdre  de  vue  la  direction 
du  canal  j à larpielle  doit  toujours  répondre  le  bec  de 
la  sonde.  Quand  cet  instrument  est  parvenu  dans  la 
vessie  , on  l’y  fixe  avec  deux  cordonnets  y attachés 
aux  anneaux  de  son  pavillon  , qu’on  fait  passer  sous 
les  fesses  , pour  les  assujettir  , l’un  à droite  et  l’autre 
à gauche  j aux  parties  latérales  d’un  bandage  de  corps. 
Il  est  inutile  d’employer  d’autres  cordonnets  pour 
tirer  la  sonde  en  devant  j car  ce  n’est  qu’en  remon- 
tant dans  cette  direction  qn’elle  peut  sortir  de  la  vessie. 
Après  avoir  porté  cette  algalie  pendant  deux  ou  trois 
jours  J le  canal  , déjà  plus  libre  j permet  ordinaire- 
ment de  la  remplacer  par  une  petite  sonde  de  gomme 
élastique.  Celle-ci  s’introduit  pins  facilement  , lors- 
qu’elle est  garnie  de  son  stilet.  On  la  fixe  par  des  fils 
de  coton  , noués  sur  la  peau  de  la  verge  j ou  sur  le 
gland.  On  laisse  cette  nouvelle  sonde  deux  à trois 
jours  y au  bout  desquels  on  en  place  une  troisième 
plus  grosse  , et  , après  le  même  espace  de  temps  j 
une  quatrième  et  même  une  cinquième  , qui  doivent 
être  progressivement  plus  grosses  j jusqu’à  ce  qu’on  ait 
rétabli  le  calibre  naturel  du  canal.  Enfin  j on  ne  cesse 
l’usage  de  ces  sondes  ^ que  lorsque  l’espèce  de  sup- 
' puration  qui  s’est  établie  dans  l’urètre  est  tarie  p et 
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que  l’on  sent , par  le  doigt  introduit  dans  le  rectum  j 
la  prostate  réduite  à son  volume  ordinaire  5 ce  cpil 
n’arrive  guère  que  vers  le  trentième  ou  quarantième 
jour  du  traitement  ^ et  quelquefois  plus  tard.  D’ail- 
leurs , on  emploie  intérieurement  les  remèdes  fondans 
appropriés  à la  cause  connue  de  la  maladie  , tels  que 
les  anti-syphilitiques  j les  anti-scrophuleux  , les  anti- 
dartreux  y etc.  w 

D Nous  ne  parlerons  point  ici  des  bougies  préten- 
dues fondantes  , proposées  pour  ces  sortes  d’engor- 
gement 5 parce  que  nous  les  croyons  inutiles  et 
insuflisantes  5 20.  parce  que  nous  leur  destinons  un 
article  séparé  j où  nous  les  mettrons  en  parallèle  avec 
les  sondes  de  gomme  élastique  . . . . 

Quand  la^  tuméfaction  de  la  prostate  vient  à la 
suite  d’une  Blennorrhagie  mal  traitée  j ou  d’une  sup.^ 
pression  de  cet  écoulement  y il  faut  employer  d’abord  , 
pour  rappeler  l’écoulement  y tous  les  moyens  recom- 
mandés dans  les  chapitres  précédons  y et  s’ils  ne 
réussissent  pas  y avoir  recours  à l’inoculation  de  la 
Blennorrha  2;ie . 

O 

La  maladie  de  la  prostate  est  souvent  accompagnée 
d’une  fistule  y qui  s’ouvre  dans  le  périnée  , avant 
la  glande  , quoique  la  source  de  cette  fistule  soit  der* 
rière  cette  partie. 

Si  la  maladie  est  récente  , et  si  le  malade  est  jeune, 
nous  pouvons  appliquer  avec  succès  les  frictions  mer- 
curielles faites  au  périnée  et  à l’intérieur  des  cuisses 5 
ou  un  setûii  5 ou  des  vésicatoires  à plusieurs  reprises 
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au  périnée  y sans  oublier  les  bougies  et  l’usage  interne 
de  la  ciguë  à grandes  doses^\Quand  le  mal  est  invé- 
téré 5 et  cjue  la  glande  est  devenue  squiiTeuse  y ou 
qu’elle  a formé  une  excroissance  fongueuse  y comme 
cela  est  arrivé  dans  le  cas  du  docteur  Fothergilly  cette 
maladie  devient  , sur-tout  dans  des  personnes  âgé^e^s  y 
généralement  fatale.  \ 

On  a recommandé  dans  la  tumeur  chronique  de 
cette  glande  y la  décoction  de  l’écorce  de  la  racine 
du  Uapliné  mezereum  y prise  à l’intérieur,  et  l’usage  des 
bougies  trempées  dans  l’huile  , et  l’application  d’un 
peu  d’huile  de  térébenthine  à l’extérieur,  conjointe- 
ment avec  les  bains  de  mer  ; je  ne  sais  pas  si  ces 
remèdes  ont  jamais  eu  quelque  succès.  Les  clystères 
avec  l’opium  sont  le  meilleur  palliatif  pour  cette 
maladie  j mais  ils  sont  souvent  nuisibles  aux  malades, 
en  occasionnant  une  constipation  : dans  ce  cas , l’ex- 
trait de  jusquiame  employé  de  temps  en  temps  , par 
la  bouche  ou  par  l’anus  , est  préférable.  On  a observé 
que  la  ciguë  donnée  à grandes  doses  , et  pendant 
long-temps  , a procuré  beaucoup  de  soulagement. 


CHAPITRE  XI. 


Des  Ulcères  et  Fistules  syphilitiques  des  parties 
génitales. 

Le  nom.  de  chancre  fut  d’abord  donné  aux  ulcères 
^ui  naissent  aux  parties  génitales  des  deux  sexes  ^ 
probal3lement  d’après  leur  ressemblance  avec  l’ulcère 
rongeant  qu’on  nomme  cancer. 

La  plupart  de  nos  écrivains  et  de  nos  praticiens 
modernes  confondent  sous  le  nom  de  chancre  tous 
les  ulcères  qui  viennent  aux  parties  génitales  j ou 
dans  le  voisinage  de  ces  parties  : quelques-uns  donnent 
ce  nom  aussi  aux  aplithes  ou  ulcères  qui  viennent  à 
la  bouche  : d’autres  étendent  ce  nom  à tous  les  ulcères, 
sur  quelque  partie  du  corps  qu’ils  paroissent , lors- 
qu’ils proviennent  du  virus  syphilitique , infectant 
la  masse  des  humeurs  : d’autres  eiilin  donnent  le  nom 
de  chancres  aux  ulcères  des  parties  génitales , ainsi 
qu’à  ceux  qui  viennent  dans  d’autres  parties  du  corps, 
mais  seulement  lorsqu’ils  proviennent  d’une  infection 
syphilitique  primitive  5 et  ils  donnent  le  nom  d’ul- 
cères vénériens  à tous  ceux  qui  naissent  dans  quel- 
ques parties  du  corps  que  ce  soit  , lorsqu’ils  sont 
la  suite  de  l’infection  constitutionnelle  , ou  du  virus 
syphilitique  répandu  dans  la  masse  des  humeurs. 

Le  nom  de  chancre  étant  donc  d’une  simiilication 

O 

très -vague,  et  sujet  à induire  en  erreur,  je  n’en 
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ferai  point  usage  dans  ce  traité.  Je  ne  pense  pas  non 
plus  cju’il  soit  convenable  d’employer  le  mot  'vénérien 
pour  caractériser  ces  ulcères  , d’après  le  désir  que  j’ai 
déjà  manifesté  d’imprimer  de  bonne  heure  dans  l’es- 
prit de  mes  lecteurs  cette  idée , qu’il  peut  naître  des 
idcères  dans  les  parties  génitales  j à la  suite  de  l’acte 
vénérien  ^ sans  qu’ils  proviennent  du  virus  spécifique 
qu’on  appelle  proprement  syphilitique.  Cette  dis- 
tinction est  aussi  importante  qu’elle  est  négligée  dans 
la  pratique* 

Je  pense  que  les  considérations  qui  m’ont  engagé 
à changer  l’ancienne  nomenclature  j dans  différons 
endroits  de  ce  traité  ^ frapperont  ceux  de  mes  lec*» 
teurs  qui  sont  accoutumés  à réfléchir. 

La  manière  la  plus  générale  dont  se  communique 
le  virus  syphilitique  étant  la  jonction  entre  les  deux 
sexes  , les  ulcères  syphilitiques  paroissent  d’abord  sur 
la  surface  la  plus  irritable  mise  en  contact  : ainsi 
on  les  observe  en  général  sur  la  surface  interne  du 
prépuce  , à la  couronne  du  gland  j sur  le  frein  j sur 
le  gland  même  chez  les  hommes  ^ plus  rarement  sur 
la  surface  externe  du  prépuce  , sur  la  peau  de  la 
verge  j sur  le  scrotum , sur  les  cuisses  , etc.  5 et  chez 
les  femmes,  sur  la  surface  interne  ou  externe  des 
grandes  lèvres , sur  le  clitoris  , sur  les  nymphes  , dans 
le  vagin  , sur  les  cuisses , etc. 

Le  virus  syphilitique  n’agit  jamais  ( du  moins 
de  nos  jours  en  Europe),  sur  une  personne  saine, 
que  lorsque  le  fluide  infecté  de  son  miasme  est  ap- 
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pliqué  sur  quelque  partie  , et  qu’il  y reste  un  certain, 
temps  pour  agir.  Sur  quelque  partie  de  la  surface 
du  corps  que  ce  .fluide  soit  placé,  il  y produira  un 
ulcère  : mais  on  conçoit  qu’il  agira  d’autant  plus 
aisément  et  plus  rapidement , que  cette  par  de  sera 
plus  irritable  , que  le  fluide  sera  moins  exposé  à être 
enlevé , et  que  le  mucus  sécrété  par  la  partie  l’y 
retiendra  , sans  être  cependant  assez  abondant  pour 
produire  une  Blennorrhagie. 

Aussi  observe-t-on  très-fréquemment  , que  les  ul- 
cères syphilitiques  naissent  sur  les  surfaces  rouges  , 
humides  ou  sécrétoires  du  corps  , tandis  qu’on  en 
voit  plus  rarement  sur  la  surface  blanche  ou 
sèche  de  la  peau  , et  rarement  aussi  sur  celles  où 
il  se  fait  une  très-grande  sécrétion  de  mucus  5 car  , 
ce  mucus  , en  délayant  le  virus  , en  affoiblit  l’â- 
creté  , et  défend  les  parties  contre  la  corrosion.  Ce 
que  je  viens  de  dire  s’applique  non-seulement  aux 
ulcères  syphilitiques  qui  proviennent  d’une  infection 
primitive  ou  originaire , mais  aussi  aux  ulcères  qui 
naissent  sur  les  parties  génitales , ainsi  que  dans  la 
gorge  , dans  la  bouche  , ou  à la  surface  du  corps  , 
d’une  infection  secondaire  , ou  de  ce  qu’on  appelle 
communément  une  infection  générale  ou  constitu- 
tionnelle du  corps. 

Cette  distinction  entre  les  ulcères  primitifs  et 
condaires^  ou , comme  quelques  auteurs  les  appellent 
encore  , les  ulcères  locaux  et  universels  , est  d’une 
grande  importance  dans  la  pratique  : parce  que  les 
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ulcères  sypliilitlcjues  récens  de  la  première  espèce^ 
peuvent  souvent  être  guéris  par  les  seuls  topiques  , 
ou  qu’au  moins  ils  n’exigent  que  la  combinaison 
de  ces  remèdes  avec  de  petites  doses  de  mercure  à 
l’intérieur  j tandis  que  ceux  de  la  dernière  espèce  ne 
se  guérissent  radicalement  que  par  un  traitement  mer* 
curiel  complet.  ; 

J’ai  déjà  dit  que  les  ulcères  syphilitiques  primitifs 
paroissent , communément  , sur  le  frein  j ou  à côté 
du  frein  j derrière  ou  sur  la  couronne  du  gland  j ou 
sur  la  surface  interne  du  prépuce  5 qu’ils  sont  moins 
communs  sur  le  gland  j et  encore  plus  rares  sur  la 
surface  de  la  verge  5 sur  le  scrotum  , etc.  J’ai  ob- 
servé J dans  le  chapitre  sur  la  Blennorrhagie  , que 
le  virus  syphilitique  , logé  derrière  la  couronne  du 
gland  y y produit  quelquefois  une  inflammation  avec 
un  écoulement  de  P humeur  des  glandes  sébacées  qiii 
sont  situées  dans  cette  partie  5 que  cet  écoulement  étoit 
le  plus  ordinairement  sans  exulcération  : j’ai  appelé 
cette  maladie  Blennorrhagie  du  gland , ( Blennorrha- 
gia  halani  y vulgo  Conorrhæa  spuria  ).  Si  la  surface 
interne  du  prépuce  devient  le  siège  du  virus  , elle 
s’endurcit  , se  gonfle  et  s’épaissit  , et  il  en  résulte 
des  ulcères  j quelquefois  accompagnés  d’un  phimosis 
ou  d’un  paraplîimosis.  • 

Ce  n’est  pas  par  les  caractères  externes  seuls  qu’on 
peut  découvrir  la  nature  et  distinguer  les  différentes 
espèces  d’ulcères  dont  nous  avons  parlé  : à l’inspec- 
tion et  au  cûup-d’ceil  pratique  , il  faut  joindre  une 
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étude  approfondie  de  la  maladie  , uii  cxaiiien  atten- 
tif de  l’état  actuel  du  malade  , de  sa  coustitution  , 
des  remèdes  et  du  régime  qu’il  a suivi.  Cepcjulant 
les  signes  suivans  peuvent  guider  iiotre  jugement. 

Les  ulcères  sypliilitiques  se  reconnoissent  en  général 
par  des  bords  durs  et  calleux  , par  la  croûte  bl  inclie 
mollasse  ou  conèniieuse  dont  leur  base  est  couverte  y 
par  la  rougeur  plus  intense  de  la  peau  à l’entour 
de  l’ulcère  , par  leur  tendance  continuelle  à s’étendre 
et  à corroder  , et  parce  qu’ils  ne  guérissent  que  par- 
ies secours  de  l’art.  Mais  le  symptôme  qui  parolt 
être  le  caractère  spécifique  des  ulcères  sypliilitiques 
est  un  certain  épaississement  ou  une  sorte  de  callo- 
sité des  parties  attaquées^  qui  les  accompagne  constam- 
ment. Enfin  ces  signes  acquièrent  ]ilus  de  force  si 
le  malade  sait  et  convient  qu’il  s’est  précédemment 
exposé  à l’infection. 

Les  signes  diagnostics  j par  lesquels  les  différens 
ulcères  non  sypliilitiques  se  distinguent  des  ulcères 
sypliilitiques , sont  : 

lo.  Ils  ont  une  apparence  différente. 

2,0.  Ils  restent  stationnaires  sans  s’étendre  et  sans 
corroder  Ls  parties  enviromiaiites  : ou  bien  s’ils  sont 
d’une  nature  corrosive  , ils  s’étendent  en  général  plus 
en  profondeur  j pendant  que  les  ulcères  sypliilitiques 
s’étendent  en  générai  plus  superficiellement. 

30.  Ils  disparoissent  souvent  d'eux-mênies  y sans  le 
secours  de  l’art. 
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4^.  Ils  paroissent  seulement  pendant  l’usage  du 
mercure. 

5«.  Ils  empirent  pendant  l’usage  du  mercure ^ soit 
à l’extérieur , soit  à l’intérieur. 

6®.  Ils  ont  été  déjà  traités  précédemment  sans  suc- 
cès 9 par  le  moyen  du  mercure. 

yo.  Ils  sont  d’une  sensibilité  exquise. 

L’état  d’atonie  de  tout  le  corps  en  général  5 
ou  le  relâchement  et  la  mollesse  de  la  partie  affec- 
tée 5 de  laquelle  découle  une  matière  ichoreuse. 

90.  Les  symptômes  d’autres  maladies  , telles  que 
le  scorbut  J la  lèpre  , les  dartres,  les  scroplmles,  ou 
autre  acrimonie  du  sang  , soit  seules  , soit  compli- 
quées avec  la  maladie  syphilitique. 

On  croit  avoir  observé  que  les  ulcères  syphiliti- 
ques , qui  viennent  à la  surface  sèche  ou  blanche 
de  la  peau,  donnent  plus  promptement  lieu  à l’ab- 
sorption du  virus  , que  les  mêmes  ulcères  quand  ils 
attaquent  une  surface  humide  et  rouge  (1).  J’ai 


(1)  l’entends  par  surface  sèche  ou  blanche  de  la  peau  , 
la  plus  grande  partie  des  tëgumens  du  corps  , couverts  de 
l’épiderme  sec  et  lamelleux , et  par  surface  humide  et 
Touge , celle  qui  n’a  point  le  même  épiderme  , et  qui 
n’étant  recouverte  que  d’une  pellicule  transparente  ( epi- 
thelium. ) laisse  voir  la  couleur  du  sang  , et  est  toujours 
humectée  , comme  elle  l’est  aux  lèvres , à la  vulve  , au 
gland  et  au  canal  de  l’urètre  , et  dans  toutes  les  ouvertures 
-OÙ  l’épideiT&e  se  replie  vers  l’intérieur  du  çorps. 
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f'bservé  du  moins  constamment  que  le  virus  pro- 
duit toujours  des  symptômes  et  des  ravages  plus 
violeiiSj  quand  l’absorption  se  fait  par  les  ulcères 
de  la  première  espèce  , que  lorsqu’elle  se  fait  par  ceux 
de  la  seconde. 

Le  temps  que  met  le  virus  à agir  pour  produire 
les  ulcères  syphilitiques  diffère  , en  raison  iion-seu- 
lenient  de  la  structure  particulière  de  la  partie,  ainsi 
que  de  l’état  de  la  santé  et  de  la  constitution  du 
ïiialade  , mais  peut  - être  encore  de  la  qualité  du 
virus  meme  , quoique  cette  proposition  ait  été  niée 
par  plusieurs  écrivains  modernes.  En  effet,  quand 
nous  considérons  avec  attention  la  différence  si  remar- 
quable dans  la  violence  et  la  japklité  des  effets  que 
produisit  le  virus  syphilitique  sur  des  constitutions 
saines  et  vigoureuses,  au  moment  de  son  apparition 
en  Europe  , avec  les  effets  qu’il  produit  aujourd’hui  5 
et  si  nous  remarquons  sur-tout  les  ravages  que  le  même 
virus  exerce  à présent  chez  des  nations  où  il  étoit 
absolument  inconnu  , comme  nous  avons  eu  occa- 
sion de  le  voir  récemment  dans  le  Canada  ( Voyez 
Volume  // , CJiap.  X//),  et  dans  différentes  des 
de  l’Océan  pacifique  , nous  ne  pouvons  pas  nous 
empêcher  de  penser  que  les  symptômes  plus  ou  moins 
graves  de  la  maladie  syphilitique  peuvent  , au  moins 
quelquefois , provenir  de  la  qualité  plus  ou  moins  âcre 
de  ce  virus. 

Les  ulcères  syphilitiques  paroissent , en  général  , 
«ur  la  surface  rouge  ou  humide  des  parties  génitales  y 
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le  deuxième  ou  troisième  jour  après  un  coït  impur  ; 
cependant  j’ai  yli  des  cas  où  ils  ont  paru  douze 
Leures  y et  d’autres  où  ils  n’ont  paru  que  sept  à 
huit  jours  après  le  coït  j tandis  que  ceux  qui  viennent 
sur  quelque  partie  de  la  surface  sèche  du  corps  pa- 
raissent rarement  avant  vingt  ou  trente  jours.  Dans 
le  premier  cas  y la  maladie  commence  généralement 
par  une  démangeaison  et  par  de  petites  pustules 
ou  vésicules  transparentes  y remplies  d’une  humeur 
limpide  y et  que  quelques  écrivains  ont  nommées 
pour  cette  raison  Crystalines,  La  pellicule  de  ces 
pustules  se  détruit  ou  se  rompt  bientôt  par  la  déman- 
geaison y et  il  paroît  un  ou  plusieurs  ulcères  y dont 
la  base  est  couverte  d’une  mucosité  ou  d’une  croûte 
lardacée  y et  qui  s’étendent  moins  en  profondeur 
qu’en  superficie.  Dans  le  second  cas  y au  contraire  y 
quand  un  ulcère  syphilitique  primitif  se  forme  sur 
le  corps  de  la  verge  , sur  le  scrotum  ou  sur  la  peau 
couverte  d’épiderme  sec  y il  s’annonce  par  une  pus- 
tule ronde  y dure  et  rouge  , qui  ne  s’eiillamme  en 
général  que  lentement  y et  qui  s’ulcère  à la  fin  en 
l’endant  une  liumeur  claire  et  iclioreuse. 

Il  y a d’autres  ulcères  malins , opiniâtres  , roiigeans, 
qui  naissent  quelquefois  aux  parties  génitales  des 
deux  sexes  y et  qu’il  ne  faut  pas  confondre  avec  les 
ulcères  sypiiilitiques  , parce  qu’ils  exigent  un  trai- 
tement tout -à -fait  différent.  Plusieurs  espèces  de  ces 
ulcères  ont  été  déjà  bien  connues  des  anciens,  çt 
décrites  particulièrement  par  Celscy  sous  le  nom  d’uL 
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cères  pliagédéiiiques  tlii  membre  viril.  La  nature  de 
ces  ulcères  est  fort  diriéreiite  dos  ulcères  syplilb ti- 
ques , et  ils  sont  très- sujets  à ronger  en  profondeur 
et  à détruire  le  gland,  l’urètre  , et  les  corps  caver- 
neux de  la  verge.  Je  cj’Ois  m’étre  aperçu  que  ces 
ulcères  ont  ou  preiineut  souvent  leur  siège  au  com- 
mencement dans  le  corps  d’une  ou  de  plusieurs  glandes 
sébacées  de  la  couronne  du  gland  , et  que  , quoiquo 
peut-être  quelquefois  d’une  origine  sypliiiitique  , ils 
sont  souvent  d’une  nature  véritablement  cancéreuse, 
et  exigent  par  consé-rpient  un  trartement  très-différente 
des  ulcères  syphilitiques  ordinaires. 

Il  y a une  autre  espèce  d’ulcère  , également  connu 
des  anciens , qui  vient  quelquefois  sur  le  gland  de 
la  verge , et  qui  produit  très-promptement  la  morti- 
licatioii  de  cette  partie.  Sa  nature  paroît  n’avoir  rieiî 
de  commun  avec  le  virus  syphilitique,  qui  cependant , 
même  aujourd’hui,  produit  quelquefois  le  même  effet. 

11  est  à propos  de  répéter  ici  qu’en  lisant  les  an- 
ciens auteurs  grecs  et  latins  , il  faut  se  souvenir 
qu’ils  donnent  en  général  le  nom  de  Cancer  à ce  que 
nous  appelons  aujourd’hui  gangrène  011  mortilication ^ 
et  qu’ils  appliquent  le  mot  Carcinoma  à la  maladie 
que  nous  appelons  cancer. 

Mais  ce  ne  sont  pas  les  organes  de  la  génération 
seuls  qui  sont  sujets  aux  ulcères  syphilitiques  primi- 
tifs. Tonte  autre  partie  du  corps  peut  devenir  le  siégo 
de  ces  ulcères  , quand  cette  partie  a été  exposée  aiî 
contact  immédiat  d’un  ulcère  syphilitique  , ou  de  liJk 
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matière  imprégnée  de  ce  virus.  Les  parties  d’iiit 
corps  sain,  sur  - tout  les  doigts  et  les  mains,  sont 
Leaiicoi^p  pins  sujettes  à en  être  attacpiées  gravement , 
iorqu  il  y a une  écorchure  , une  égratignure  , mie 
fissure  ou  une  plaie  quelconcpae. 

Je  connois  un  exemple  rernarquahle  d’une  sein- 
hlahle  infection.  Ün  homme  s’étant  blessé  au  doigt  , 
par  accident , avec  un  canif  , s’exposa  le  même  soir  à 
l’infection  , sans  soupçonner  qu’il  eût  à craindre  au- 
cime  conséquence  fâcheuse.  La  blessure  se  changea  y 
au  bout  de  deux  jours  , en  un  très-mauvais  ulcère 
sypliili tique , accompagné  d’une  tumeur  dure  et  opi- 
niâtre de  tout  le  bras  et  d’un  bubon  sous  l’aisselle , 
et  suivi  des  symptômes  d’une  infection  générale^ 

Les  médecins,  cliinirgiens  et  accoucheurs  sont  le 
plus  sujets  à cette  sorte  d’infection,  et  ils  ne  peuvent 
prendre  trop  soin  de  se  laver  les  mains  , après  avoir 
touché  des  malades,  sur-tout  ceux  qui  leur  sont  sus- 
pects. Je  recommande  môme  à tous  ceux  de  mes  ma- 
lades qui  ont  les  parties  génitales  affectées  de  quelque 
maladie  sypliilitlque , la  plus  grande  propreté  pour 
eux-mêmes  : car  , quoiqu’on  ait  soutenu  dernièrement 
le  contraire  , il  me  paroit  toujours  probable  que  le 
fluide  sypiiilitic[ue  d’uiie  partie  malade  est  dangereux 
pour  le  malade  même , quand  il  est  appliqué  à quel- 
qu*’ autre  partie  de  son  corps. 

J’ai  vu  certainement  plusieurs  exemples  fort  tristes 
de  praticiens  , sur-tout  d’accoucheurs  , qui  , ayant 
par  accident  une  plaie  quelconque  à la  main  , au 
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lîégligeànt  de  se  laver  soigneusement,  ont  eu  le  mal- 
heur d’être  attac|uês  d’ulcères  syphilitiques  à la  main 
ou  au  bras.  Les  effets  du  vims  appliqué  de  cett^ 
jnanière  ont  été  , dans  tous  ces  cas , beaucoup  plus 
violens  et  plus  opiniâtres  , que  lorsque  la  surface  roiig» 
des  parties  génitales  en  est  le  siège.  Je  connois  une 
sage  - femme  , qui,  ayant  été  infectée  de  cette  ma- 
nière , il  y a plusieurs  années,  souffre  encore  des 
suites  de  cette  malheureuse  infection.  Un  accoucheur  ^ 
qui  délivra  <à  Londres  , en  1779  j une  femme  infectée  , 
eut  un  vrai  bubon  ou  tumeur  à la  glande  lymphatique 
située  dans  l’intérieur  du  bras  , et  un  gonflement  des 
glandes  lymphatiques  des  aisselles  , accompagné  des 
symptômes  les  plus  violens  et  les  plus  rebelles.  Le 
docteur  Maccauley  , habile  accoucheur  , a aussi  beau- 
coup souffert  d’une  semblable  infection  5 et  quoiqu’il 
ait  fait  usage  des  meilleurs  remèdes,  il  n’est  pas  en- 
core guéri  après  plusieurs  années  de  souffrance. 

Quoique  j’aye  examiné,  avec  l’attention  la  plus 
scrupuleuse  , tous  les  cas  de  ce  genre , je  n’ai  jamais 
pu  découvrir , dans  la  constitution  des  malades  , au- 
cune cause  particulière  qui  pût  donner  lieu  à des 
symptômes  si  violens.  J’ai  connu  deux  hommes  qui 
ont  eu  , avant  et  après , des  ulcères  syphilitiques  sur 
les  parties  rouges  du  corps , et  le  virus  n’y  a produit 
que  les  symptômes  ordinaires.  Il  me  semble  donc 
probable  que , pour  exciter  des  ulcères  syphilitiques 
primitifs  sur  les  parties  couvertes  d’épiderme  , ou  sur 
la  siu'face  blanche  ou  sèche  du  corps , il  faut  ^ ou 
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que  le  virus  soit  extreiiiement  âcre  de  sa  nature  , on 
qu’il  produise  de  plus  violens  effets  par  la  raison 
qu’il  est  applicpié  à une  surface  couverte  d'épiderme  , 
où  il  ii’y  a pas  de  mucus  ou  des  liumeurs  pour  le 
délayer  ou  ]>our  défeildre  les  parties  de  son  acrimo- 
nie. Nous  oliservoiis  du  moins  très-rarement  que  les 
ulcères  syphilitiques  primitifs  qui  sont  situés  sur  des 
surfaces  Immides  ou  rouges  5 et  même  les  ulcères  sy- 
pliilitiques  secondaires  qui  naissent  sur  quelqu’endroit 
€[ue  ce  soit  de  la  surface  du  corps,  soient  accompa- 
gnés de  symptômes  aussi  violens  et  aussi  rebelles. 

Les  femmes  sont  également  sujettes  aux  ulcères 
sypîiilitiques  aux  parties  génitales  : niais  lorsqu’elles 
en  sont  attaquées , les  conséquences  en  sont  rarement 
aussi  dangereuses  que  chez  les  hommes.  Leur  manière 
de  vivre  plus  sobre  , la  moindre  irritabilité  et  la  struc- 
ture différente  de  leurs  parties  génitales  externes  , la 
grande  quantité  dont  ces  parties  sont  abreuvées  , qui 
les  rend  d’ailleurs  plus  exposées  â la  Blennorrhagie , 
empêchent  les  progrès  rapides  et  violens  des  ulcères 
syphilitiques.  J’ai  vu  cependant  quelquefois,  sur-tout 
dans  les  iiopitaux,  ces  ulcères  tomlier  en  mortihca- 
tion  , lorsqu’il  survenoit  une  lièvre  ou  quehpi’autre 
complication. 

Le  sié^e  de  ces  ulcères  chez  les  femmes  se  trouve 
sur-tout  dans  les  grandes  lèvres,  le  raphé  , les  nym- 
phes, plus  rarement  dans  le  vagin  ou  l’utérus. 

La  plupart  des  praticiens  routiniers,  ainsi  que  je 
l’ai  dit  plus  haut , regardent  comme  syphilitiques  tous 
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]es  ulcères  qui  naissent  sur  les  parties  génitales.  C’est 
presque  toujours  après  l’examen  le  plus  superficiel 
qu’on  prononce  ainsi  sur  leur  nature  , et  (jii’on  les 
traite  comme  tels.  J*ai  rernanpié  au  Cliap.  , qii  on 
tomboit  souvent  tlans  fa  meme  niéjinse  à l’égard  des 
Blennorrliagies.  iN'Lais  il  y a cette  diirércnce  , cnie  Ter- 
' reur  commise  à Tégard  des  ulcères  eiitramc  des  consé- 
quences beaucoup  plus  sérieuses  : puisque  la  nature 
d’un  ulcère  étant  mal  connue  ^ conduit  nécessaire- 
ment, à un  mauvais  traitement ^ et  occasionne  souvent 
ainsi  la  destruction  des  parties  génitales  j et  quelque- 
fois même  la  mort.  Il  est  cependant  bien  facile  de 
se  convaincre  qu’il  existe  de  nos  jours,  comme  du 
temps  de  Celse  ^ des  ulcères  des  parties  génitales  des 
deux  sexes  , qui  , quoique  provenant  de  la  copulation  , 
et  se  communiquant  par  le  contact,  ne  sont  point 
de  nature  sypliilitique  , et  proyiennent  d’une  acrimonie 
ou  d’un  miasme  d’une  nature  très-différente.  Sans  pré- 
tendre déterminer  la  qualité  ou  la  nature  des  différentes 
acrimonies  qui  naissent  dans  la  masse  du  sang  dans 
différentes  maladies  , au  moins  nous  connoissons  les 
faits  5 nous  voyons  souvent  des  immeiirs  âcres  de  la 
masse  du  sang,  rejetées  sur  la  surface  du  corps, y pro- 
duire une  grande  variété  de  maladies  cutanées.  Il  n’y 
a pas  un  praticien  éclairé  qui  osât  sérieusement  attribuer 
toutes  ces  maladies  à une  seule  cause  ou  acrimonie  : 
n’est-il  donc  pas  étonnant  de  voir  nos  praticiens  en 
général  prononcer  si  légèrement  sur  la  nature  de  tous 
les  ulcères  des  parties  génitales  ? est-ce  que  les  parties 
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<îes  (leux  sexes  sont  exemptes  d’être  attaquées  de  pareils 
depots  ? Nous  voyons  tous  les  jours  des  femmes  très- 
sages  être  sujettes  à des  écoulemens  par  l’utérus  ou 
le  vagin  J et  dans  plusieurs  cas  y ces  écoulemens  sont 
si  âcres  qu’ils  corrodent  même  les  cuisses  des  ma- 
lades. Je  lus  consulté  , il  y a quelques  années  y par 
une  femme  attaquée  d’un  écoulement  par  le  vagin  y 
avec  des  symptômes  que  plusieurs  praticiens , qu’elle 
avoit  consultés  y prononçoieiit  être  d’une  nature  cancé- 
reuse : la  malade  n’avoit  certainement  aucun  symptôme 
syphilitique  5 cependant  le  chirurgien  qui  examina 
cette  femme  dans  le  même  temps  y et  qui  n’eut  pas 
soin  de  se  laver  après  cet  examen  y eut  un  des  doigts 
attaqué  d’un  ulcère  très-opiniâtre  qui  dura  plusieurs 
mois.  Je  connois  plusieurs  chirurgiens  qui,  ayant 
touché  imprudemment  les  ulcères  herpétiques  de 
leurs  malades  , eurent  leurs  doigts  ulcérés.  Un 
médecin  sans  préjugés  pourra  - 1 - il  croire  que  les 
parties  génitales  d-un  homme  cohabitant  avec  un© 
telle  femme  seront  à l’ahri  de  l’infection  , parce  que 
l’écoulement  n’étoit  pas  d’une  nature  syphilitique? 
La  chimie  moderne  jettera  sans  doute  quelque  lu- 
mière sur  la  nature  encore  inconnue  de  ces  acrimo- 
nies : je  remarquerai  en  attendant  que  la  matière 
qui  forme  l’écoulement  dans  plusieurs  maladies 
des  femmes  change  en  rouge  la  couleur  du  papier 
bleu  , et  donne  des  marques  évidentes  d’acidité.  Cette 
matière  âcre  agiroit-elle  moins  , étant  appliquée  sur 
les  parties  génitales  d’uii  homme  5 et  pourroit  - on 
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Jlre  qu’un  sujet  qui  a des  ulcères  ou  des  excoria- 
tions produites  par  cette  cause  est  atta([ué  d’ulcères 
syphilitiques?  Non , certaLiiemeiit.  Les  mêmes  causes, 
et  les  mêmes  acrimonies  qui  peuvent  produire  dif- 
lérentes  Bleimorrhagies  , (juand  elles  sont  aj)pliquées 
à la  cavité  de  l’urètre  , peuvent  produire  aussi  dil- 
f’érens  ulcères  , lorsqu’elles  sont  appliquées  à la  sur- 
face des  parties  génitales.  ■ 

Si  l’on  veut  appeler  ces  ulcères  vénériens  parce 
qu’ils  sont  la  suite  d’un  coït  impur , il  faut  conve- 
nir alors  que  ce  mot  doit  avoir  une  autre  acception 
que  celle  qu’on  lui  donne  ordinairement  en  méde- 
cine 5 et  que  ces  ulcères  sont  réellement  bien  distincts 
de  ceux  qui  dépendent  du  virus  syphilitique. 

Nous  trouvions  très-exactement  décrits  , dans  plu- 
sieurs auteurs , des  ulcères , des  pustules  , des  dartres 
des  parties  génitales , avant  que  la  Syphilis  parut  en 
Europe.  Ces  maladies  se  commmiiquoient  fréquem- 
ment , selon  l’observation  de  ces  mêmes  auteurs , p^ar 
le  coït  : cependant  elles  ne  paroissent  pas  avoir  été  de 
nature  syphilitique  5 car  elles  se  guérissoient  sans  mer- 
cure , et  elles  n’étoient  pas  accompagnées  des  symp- 
tômes que  produit  le  virus  syphilitique  , lorsqu’il  a été 
absorbé  dans  la  îiiasse  du  sang  , et  qui  caractérisent  la 
analadie  que  nous  appelons  Syphilis.  Ne  voyons-nous 
pas  souvent  des  ulcères  aux  parties  génitales  durer 
plusieurs  semaines , et  même  pendant  des  mois , sans 
produire  ni  des  bubons , ni  d’autres  symptômes  d’in- 
fection générale  , précisément  comme  cela  arrivoit 
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avant  l’apparition  de  la  maladie  sypliiliticpie  ? N® 
voyons-nous  pas  tous  les  jours  des  ulcères  de  ces  mêmes 
parties  , qui  , au  lieu  de  céder  au  mercure , empirent 
évidemment  pendant  son  usage?  Enlin,  pouvons-nous 
toujours  prononcer  cju’un  ulcère  est  sypliilitiqne  , 
simplement  parce  qu’il  a disparu  pendant  l’usage  du 
mercure  ? 

Ce  que  je  viens  d’observer  concernant  les  ulcères 
des  parties  génitales  des  deux  sexes  est  également  ap- 
plicable aux  ulcères  de  la  liouclie  , de  la  gorge  , de 
la  langue  5 etc.  jbii  vu  ces  ulcères  se  terminer  par  Ja 
gangrène  et  par  la  mort  , parce  ce  qu’on  sVdoit 
trompé  sur  leur  nature , et  qu’on  les  a voit  traités 
comme  vénériens  5 et  ce  que  j’ai  dit  des  ulcères  récens 
des  parties  génitales  et  des  autres  parties  du  corps , 
s’ay)p]iquera  également  aux  ulcères  anciens,  qui, 
quoique  réellement  syphilitiques  dans  leur  origine  , 
prennent , pendant  le  traitement  mercuriel  , une  ap- 
parence différente  , et  perdent  à la  lin  entièrement 
leur  caractère  syphilitique.  Au  lieu  de  se  cicatriser,' 
comme  ils  sembloient  être  prêts  à le  faire , ils  com- 
mencent à rendre  une  matière  claire  et  ichoreuse  ; ils 
deviennent  douloureux  , très -irritables  et  rongeans  5 
et  si  le  praticien  insiste  imprudemment  sur  l’usage 
du  mercure  , il  expose  le  malade  à la  perte  de  l’or- 
gane affecté , et  souvent  à la  mort. 

Je  vais  rapporter  ici  quelques  exemples  propres  à 
démontrer  l’importance  de  la  doctrine  que  je  viens 
d’exposer.  (Voyez  aussi  le  chap.  XVII,  vol.  II.  ) 
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Un  jeune  honmic  de  vingt-deux  ans  , d’ime  consti- 
tution forte  et  plélliorique  , nie  consuUa  sur  un 
chancre  , comme  il  l’appeloit  , au  gland  ^ (hmt  il  étoit 
affligé  depuis  neuf  mois.  Il  avoit  consulté  à Dublin, 
dès  le  commencement  de  cette  maladie  , un  laineux 
chirurgien,  qui  ])rescrivit  un  traitement  mercuriel, 
poussé  jusipfà  la  salivation.  Mais  ruicère  ne  gué- 
rissant pas  , on  fit  pendant  quelque  temps  des  liinii- 
gations  mercurieiles  sur  la  partie  alïéctée.  Par  ce 
moyen,  i’ulcère  parut  diminuer  d’étendue,  et  prendre 
une  meilleure,  apparence  : mais  il  ne  se  lerma  pas. 
.On  conseilla  conséquemment  au  malade  de  passer 
une  seconde  fois  par  ce  qu’on  appelle  les  grands 
remèdes , et  on  lui  administra  du  mercure  , tant 
à l’intérieur  qu’à  l’extérieur  : mais  , par  ce  nouveau 
traitement,  l’ulcère  devint  plus  grand  , plus  profond, 
et  il  empira  à tous  égards.  Dans  cet  état , le  malade 
vint  à Londres  , et  me  consulta.  Je  trouvai  le  gland 
attaqué  d’un  ulcère  large  et  profond,  dont  les  bords 
étoieiit  durs  et  saillaiis  , et  qui  étoit  extrêmement 
sensible  an  moindre  attouchement.  Sa  base  étoit 
rougeâtre  et  assez  nette  , et  la  matière  qu’il  rendoit 
étoit  d’une  nature  âcre  et  corrosive  : elle  avoit  en  effet 
déjà  détruit  la  moitié  du  gland.  Je  lui  dis  que  la 
nature  de  cette  maladie  n’avoit  plus  rien  de  commun 
avec  le  virus  syphilitique  , et  que  , d’après  mon  ex- 
périence , le  mercure  étoit  le  remède  le  moins  con- 
venable pour  cette  sorte  d’ulcères.  J’ajoutai  que  la 
guérison  exigeroit  au  moins  deux  ou  trois  mois  5 
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sur  quoi  ii  uie  quitta , en  disant  qu’il  reviendroit  mô 
voir  le  lendemain  pour  se  confier  à mes  soins.  Il  ne 
le  fit  point  , et  je  n’entendis  plus  parler  de  lui  qu’au 
bout  de  quatre  mois  qu’il  m’envova  chercher . Scn 
teint , de  vif  et  frais  qu’il  étoit  la  première  fois  que 
je  le  vis  , étoit  devenu  pâle  , maladif  et  cachectique  : 
en  un  mot,  il  étoit  si  changé  que  j’eus  de  la  peine  à 
le  recoîinoitre.  Voici  son  histoire  comme  il  me  la 
rapporta.  « Ayant  été  peu  satisfait  de  mon  jugement 
sur  la  nature  et  le  traitement  de  sa  maladie , il  avoit 
3>  consulté , à la  solh citation  d’un  ami  , le  fameux 
Pott  : celui-ci , après  un  examen  attentif,  avoit  pro- 
noncé  que  son  ulcère  étoit  réellement  vénérien,  et 
B l’avûit  assuré  que  rien  ne  pourroit  le  guérir  que  le 
3)  mercure  j qu’il  n’en  avoit  pas  pris  assez  , et  qu’on 
3)  n’avoit  pas  employé  la  préparation  qui  étoit  regardé© 
33  comme  la  meilleure  en  pareil  cas  j ajoutant  que  , 
3)  loin  quhl  fallut  deux  ou  trois  mois  pour  le  guérir, 
03  comme  le  malade  paroissoit  le  craindre  , il  seroit 
33  très-prohablement  guéri  radicalement  en  trois  ou 
33  quatre  semaines.  Sur  ces  assurances  , il  s’étoit 
33  soumis  sur-le-champ  à un  nouveau  traitement 
33  mercuriel  , qui  lui  avoit  procuré  une  douce  sali- 
33  vation  : l’ulcère  parut  présenter  un  mieux  remar- 
33  quable  pendant  les  trois  ou  quatre  premières  se- 
33  mairies  5 mais  ensuite  , au  lieu  de  se  guérir , il  avoit 
33  corrodé  le  reste  du  gland  avec  une  partie  de  l’urètre. 
33  Alors  Pol£  proposa  d’appeler  un  autre  chirurgien 
33  (t/.  Hunier^  en  consultation.  Celui-ci  conseillant 
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l’amputation  de  la  partie  affectée , et  le  premier 
3>  refusant  de  la  faire  j il  avoit  résolu  de  cesser  de 
w suivre  leurs  avis  y et  de  me  demander  encore  un© 

' fois  le  mien.  d>  Je  trouvai  la  partie  très-tuméfiée  ^ 
le  prépuce  afïécté  d’un  phimosis  complet , et  l’urine 
s’évacuant  par  trois  ou  quatre  difiérens  trous.  Je  lui 
conseillai  de  se  faire  inciser  le  prépuce  , afin  qu’on 
pût  voir  l’état  de  l’ulcère  j et  appliquer  les  remèdes 
qui  ser oient  jugés  convenables.  Je  lui  prescrivis  en 
même  temps  le  decoctum  syph.  roborans.  Pu.  syphil. 
Il  en  usa  pendant  huit  à dix  jours  5 mais  il  renvoyoit 
l’opération  d’un  jour  à l’autre  , lorsqu’un  de  ses  amis 
lui  conseilla  de  consulter  un  autre  médecin.  Celui-ci 
promit  de  faire  , par  le  moyen  d’une  décoction  de 
ciguë  et  de  racine  de  ginseng  j quelque  chose  de  plus  y 
pour  sa  guérison , que  tout  ce  qu’on  avoit  fait  jus- 
ques-ià.  Il  prit  cette  décoction  durant  plusieurs  jours 
avec  très-peu  d’effet  : cependant  l’érosion  lit  toujours 
de  nouveaux  progrès.  A la  lin  ^ on  consulta  un  autre 
médecin  de  mes  amis  j qui  insista  sur  l’usage  du  même 
remède  que  j’avois  prescrit  j et  d’une  diète  nourris- 
sante 5 et  l’envoya  respirer  l’air  de  la  campagne  , et 
prendre  des  bains  de  mer.  Par  ces  moyens  il  est 
maintenant  rétabli , mais  avec  la  perte  de  la  moitié  d© 
sa  verge  , qu’il  auroit  presqu’entièrernent  conservée 
s’il  eut  suivi  mon  avis  dès  le  commencement. 

Yoici  les  remarques  que  j’ai  à faire  sur  ce  cas.  J© 
pense  d’abord  qu’il  est  mal-à-propos  d’administrer  im 
traitement  mercuriel  complet  pour  un  ulcère  syphi- 
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îi tique  récent  et  local  ^ tel  qu’étoit  celui  de  ce  jeune 
îiojiime  y lorsqu’il  s’adressa  en  premier  lieu  au  chi- 
Turgien  de  Dublin  : qu’un  second  traitement  avec 
salivation  J accompagné  des  fumigations  mercurielles^ 
etoit  encore  plus  mal-à-propos  employé  dans  ce  cas  : 
que  non-seulement  il  étoit  très-imprudent  de  lui  con- 
seiller un  troisième  traitement  mercuriel  j après  que 
les  deux  premiers  s’étoient  montrés  inutiles  : mais 
que  c’étoit  un  conseil  très-pernicieux  , qui  efftetive- 
ment  l’avoit  rendu  inliabile  à la  génération  : que  l’avis 
du  dernier  médecin  de  faire  usaire  de  remèdes  forti- 

O 

lians  J avec  une  diète  nourrissante  , d’aller  à la  cam- 
pagne j et  de  prendre  des  bains  de  mer  j étoit  judi- 
cieux et  lionnête  5 et  que  le  malade  , qui  n’avoit  été 
porté  à suivre  ce  dernier  avis  que  par  le  sentiment 
de  ses  souffrances , et  par  la  crainte  de  la  mort  j auroit 
évité  son  mallieur  s’il  s’en  lût  tenu  à mes  premiers 
conseils. 

Je  fus  consulté  pour  un  autre  cas  j dans  lequel  il 
étoit  survenu  des  ulcères  à la  gorge  pendant  un  trai- 
tement mercuriel.  On  les  avoit  regardés  comme  vé- 
nériens , et  on  les  avoit  traités  en  conséquence  y en 
continuant  l’usa2;e  du  mercure  à l’intérieur.  Ils  s’en- 
veninièrent  au  point  qu'ils  rongèrent  presqu’entière- 
ment  les  deux  amygdales  avec  le  voile  du  palais  , 
et  réduisirent  le  malade  dans  la  plus  triste  situation. 
Il  fut  guéri  après  avoir  quitté  l’usage  du  mercure  ^ 
et  avoir  usé  d’un  régime  et  de  remèdes  fortilians.  , 

Bmmhilla  nous  a donné  l’iiistoire  d’un  malade  qui^ 
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pentlant  un  traitement  mercuriel , fut  affecté  d’ulcères 
à la  gorge  , que  le  chirurgien  prit  pour  vénériens. 
Non-seulement  ce  malade  perdit  le  voile  du  palais  , 
par  l’usage  continué  du  mercure  5 mais  ce  traitement 
entraîna  ]a  carie  de  la  mâchoire  j et  la  mort  termina 
la  maladie.  Le  même  auteur  observe  que  les  tumeurs 
ou  ulcères  inflammatoires  sont  constamment  exaspérés 
par  l’usage  du  mercure  soit  à l’intérieur  , soit  à 
l’extérieur,  quoiqu’ils  doivent  évidemment  leur  origine 
à une  cause  vénérienne.  J’ai  vu  plusieurs  exemples 
de  malades  qui , ayant  gagné  des  ulcères  syphilitiques 
tandis  qu’ils  étoieiit  affectés  du  scorbut  , non-seule- 
ment ont  été  réduits  à l’état  le  plus  déplorable  , par 
l’usage  imprudent  du  mercure  , mais  même  en  ont 
perdu  la  vie. 

Fabre  , dans  le  Supplément  à ses  Observations  sur 
la  maladie  'vénérienne  , rapporte  aussi  plusieurs  cas 
où  des  ulcères,  quoique  procédant  originairement  du 
virus  syphilitique  , Irien  loin  d’être  guéris  par  un 
long  usage  du  mercure,  tant  à l’intérieur  qu’à  l’ex- 
térieur , et  même  par  des  salivations  réitérées  , sont 
devenus  au  contraire  si  rebelles , qu’ils  n’ont  cédé 
ensuite  à aucun  autre  remède  et  ont  causé  la  mort. 

Tous  ces  cas  confirment  amplement  les  observations 
que  j’ai  faites  sur  cet  intéressant  sujet.  Il  est  donc  de 
la  plus  grande  importance, dans  la  pratique,  de  distin- 
guer avec  beaucoup  d’attention  : 

lO.  Les  ulcères  primitifs,  originaires  ou  locaux , sur 
la  surface  sèche  ou  sur  rimmide  , causés  par  le  con- 
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tact  immédiat  du  virus  syphilitique,  d’avec  les  ulcères 
secondaires  constitutionnels  ou  universels  de  la  meme 
espèce , produits  dans  différentes  parties  du  corps  par 
le  virus  absorbe  et  déposé  sur  ces  parties  5 

2,0.  Les  ulcères  ou  chancres  provenant  du  virus 
syphihticpie  appliqué  aux  parties  génitales  d’ime  per- 
sonne saine,  d’avec  les  ulcères  provenant  d’acrimonies 
d’une  autre  nature  appliquées  extérieurement  à ces 
mêmes  parties  5 

30.  Les  ulcères  syphilitiques  secondaires  qui  sont 
les  suites  d’une  infection  générale , d’avec  les  ulcères 
scrophuleux  , herpétiques  , scorbutiques  , ou  enfin 
produits  par  quelqu’autre  acrimonie  déposée  de  la 
masse  générale  sur  les  parties  génitales  ou  sur  toute 
autre  partie  du  corps  5 

4®-  Les  ulcères  syphilitiques  d’avec  les  aphthes,  ou  y 
comme  on  les  appelle  communément  , les  chancres  à 
la  bouche,  à la  langue,  aux  lèvres,  aux  gencives,  etc.  , 
produits  , soit  par  le  scorbut,  soit  par  une  acidité  ou 
humeur  âcre  de  l’estomac  5 

5^.  Les  ulcères  syphilitiques  de  la  bouche  , de  la 
gorge  , etc.  , d’avec  les  ulcères  mercuriels  causés  par 
l’acrimonie  de  la  salive  ou  du  mucus,  pendant  l’usage, 
soit  intérieur  , soit  extérieur  , du  mercure  5 

6^.  Les  ulcères  qui  dévoient  réellement  leur  origine 
au  virus  syphilitique  appliqué  récemment  à quelques 
parties  , ou  à ce  même  virus  déposé  de  la  masse  du 
sang  infectée  sur  ces  mêmes  parties,  d’avec  ceux  qui, 
par  le  temps  ou  par  l’usage  du  mercure  ou  d’autres 
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lemècles  ^ ont  perdu  leur  caractère  syplillitique  pri- 
mitif, et  qui  , au  lieu  de  se  guérir , s’exaspèrent  par 
i'iisage  continué  du  mercure.  Ces  ulcères  sont  dus  à 
l’acrimonie  des  fluides  , ou  à l’état  de  foiblesse  ou 
d’irritabilité  générale  du  corps , produit  par  le  long 
usage  du  mercure  , ou  par  un  régime  ou  des  remèdes 
peu  convenables. 

C’est  de  la  distinction  exacte  et  précise  de  ces  diffé- 
rens  ulcères  que  dépendent  nos  succès  dans  la  pratique, 
notre  réputation  et  le  bonheur  de  nos  malades. 

Pour  marquer  cette  distinction,  et  désigner  par  des 
noms  spécifiques  les  différentes  sortes  d’ulcères  , . je 
suivrai  l’usage  que  j’ai  déjà  suivi  , et  je  donnerai  , 
dans  tout  le  cours  de  cet  ouvrage  , le  nom  de  syphi- 
litiques à tous  les  ulcères  qui  proviennent  du  virus 
syphilitique  , comme  je  l’ai  déjà  donné  à la  Blennor- 
rhagie provenant  du  même  virus  5 et  j’appliquerai  le 
même  nom  à toutes  les  affections  qui  ont  eu  la  même 
source , afin  de  distinguer  ces  Blennorrhagies  , ces 
ulcères  et  autres  affections,  de  celles  qui  peuvent  naître 
et  qui  naissent  en  effet  souvent  d’autres  acrimonies, 
connues  ou  inconnues , engendrées  dans  une  personne 
malade  , ou  communiquées  pendant  le  coït  entre  une 
personne  saine  et  une  personne  malade. 

JMétJiode  curative. 

J’ai  fait  voir  dans  ce  chapitre  combien  les  écrivains 
modernes  ont  confondu  différens  ulcères  des  parties 
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génitales  sous  le  nom  de  chancres  j et  comliieii  j en 
conséquence  j a dû  être  incertain  et  souvent  fcitai  le 
traitement  qu’ils  ont  employé.  Le  jeune  praticien 
qui  a bien  saisi  les  idées  que  j’ai  exposées  j qui  s’est 
bien  pénétré  de  leur  vérité  j et  qui  en  sent  l’applica- 
tion dans  la  pratique  j verra  combien  cette  branche 
de  la  médecine  a gagné  ^ et  il  se  convaincra  que  la 
plupart  des  malheureux  qu’on  laissoit  autrefois  périr 
ou  languir  J après  avoir  perdu  les  parties  de  la  géné- 
ration, peuvent  être  soulagés  ou  radicalement  rétablis 
par  la  science  plus  éclairée  , et  par  une  méthode  plus 
adaptée  à la  nature  de  ces  divers  ulcères. 

Je  rappellerai  donc  que  les  points  les  plus  impor- 
tans  à considérer , quand  nous  sommes  consultés  sur 
un  ulcère  aux  parties  génitales,  sont  : i«.  quelle  est 
la  véritable  nature  de  cet  ulcère  , quel  est  son  état 
actuel , et  quels  ont  été  ses  progrès  : 2.^.  depuis  com- 
bien de  temps  le  malade  en  est  affecté  : 3».  lorsque 
nous  sommes  assurés  que  l’ulcère  est  d’une  nature 
syphilitique  , il  reste  à déterminer  s’il  est  primitif  ou 
secondaire  , c’esWVdire  , s’il  vient  d’un  contact  récent 
eu  originel  , ou  s’il  est  la  suite  d’une  infection  géné- 
rale ou  constitutionnelle  du  corps  : 4®.  quels  sont 
les  remèdes  dont  le  malade  a fait  usage  jusqu’à  ce 
moment  : et  s’il  a pris  du  mercure , quelle  quantité 
il  en  a pris  : 5®.  quelle  est  maintenant  et  quelle  a 
été  depuis  quelque  temps  sa  manière  de  vivre  à l’égard 
de  la  dicte  , de  l’exercice  et  de  l’habitation  : 6®.  cjuel 
-est  son  tempéi'ament  5 et  dans  le  cas  où  il  seroit 
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foible  ou  très-irritable,  il  est  important  de  déterminer 
si  cette  foiblesse  ou  cette  irritabilité  est  naturelle , ou  si 
elle  vient  plutôt  soit  du  rcgiriie  que  le  malade  a suivij 
soit  des  médicamens  qu’il  a pris. 

Tous  ces  points  doivent  être  bien  examinés  , mé- 
dités et  déterminés  avant  que  nous  nous  décidions  à 
prescrire  des  remèdes. 

Le  médecin  honnête  et  éclairé  ne  doit  rien  donner 
au  hasard  dans  ces  cas  d’ulcères  oii  le  praticien 
routinier  et  le  charlatan  insouciant  n’exposent  que 
trop  souvent  la  vie  du  malade. 

On  a publié  dernièrement  que  les  ulcères  et  d’autrcsr, ,, 
symptômes  syphilitiques  se  guérissent  souvent  d’eux- 
inêmes  ou  sans  aucun  remède.  Mais  je  n’ai  jamais 
vu  5 ni  même  entendu  dire  , à aucun  observateur  atten- 
tif, qu’aucun  symptôme  syphilitique  quelconque  se 
lut  guéri  de  soi-même. 

Plusieurs  chirurgiens  modernes  ont  recommandé 
d-’extirper  tous  les  chancres  ou  ulcères  syphilitiques 
récens  des  parties  génitales , par  le  moyen  des  causti- 
ques : c’est  - à - dire  , de  les  toucher  une  ou  deux  fois 
dans  les  vingt-quatre  heures  avec  le  nitrate  d’argent 
fondu  ( pierre  infernale  ) , jusqu’à  ce  que  les  escarres 
se  détachent  successivement , et  que  la  base  de  l’ulcère 
devienne  rouge  et  nette.  Cette  pratique  peut  sans 
doute  convenir  quelquefois  5 mais  je  ne  puis  nulle- 
ment la  conseiller.  A la  vérité  , les  ulcères  se  gué- 
rissent généralement  assez  vite  par  cette  méthode  ; 
mais  j’ai  observé  très-souyent  que  des  bubons  en  sositt 
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la  suite.  D’autres  fois  il  arrive  que  le  virus  , enfermé 
sous  l’escarre  produite  par  le  caustique  , corrode 
au  - dessous  les  parties  , et  fait  ainsi  , au  lieu  d’im 
petit  ulcère  superficiel  j un  ulcère  très-profond  , qui 
nous  force  ensuite  à avoir  recours  à d’autres  remèdes. 
Il  y a d’ailleurs  des  constitutions  qui  ne  supportent 
aucune  application  âcre^  de  quelqu’espèce  que  ce  soit , 
moins  encore  celle  d’un  caustique.  Je  l’ai  vu  , étant 
appliqué  dans  des  constitutions  irritables  ou  scorbu- 
tiques 5 produire  de  très-mauvais  symptômes  , et  j’ai 
observé  un  cas  dans  lequel  la  mortification  de  la  partie 
fut  la  conséquence  d’une  pareille  application. 

Plusieurs  autres  écrivains  ont  conseillé  de  traiter 
de  la  même  manière  tous  les  ulcères  syphilitiques  ^ 
primitifs  ou  secondaires  5 savoir  , par  un  traitement 
mercuriel  à rintérieur  j et  de  ne  jamais  faire  usage 
d’aucune  application  extérieure.  Ils  allèguent  en  fa- 
veur de  cette  méthoile  que  les  chancres  sont  des  signes 
de  la  présence  du  virus  syphilitique  dans  le  corps  : 
et  que  J par  conséquent  , s’ils  disparoissent  par  le 
simple  usage  du  mercure  pris  à rintérieur  , on  est 
assuré  que  le  remède  a pénétré  dans  la  masse  du  sang 
jusqu’aux  parties  affectées , et  que  par  conséquent 
on  est  sur  que  le  virus  en  est  totalement  déraciné. 
A cela  je  réponds  que  les  ulcères  syphilitiques 
récens  , produits  par  une  infection  immédiate  ou 
primitive  y ne  sont  nullement  des  symptômes  de 
vérole,  comme  on  nous  l’assure.  Ils  ne  sont  au  cou-, 
traire  dans  ces  cas  qu’iuie  maladie  locale,  qui  exige 
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principalement  des  applications  toj)i([iies.  Je  conviens 
sans  doute  cpic  j s^ils  subsistent  pendant  quelcpie 
temps  J rinf’ection  de  tout  le  système  s’en  suivra  né- 
cessairement : et  alors  5 aussi  bien  que  lorsqu’ils  pi’o- 
cèdent  d’une  infection  universelle  ou  secondaire  y ce 
sont  certainement,  ainsi  (pi’on  l’a  assuré,  des  signes 
extérieurs  qui  prouvent  la  présence  du  virus  dans  la 
masse  générale.  Dans  ce  cas,  je  suis  bien  die  la  même 
opinion  , qu’il  seroit  bon  de  ne  les  traiter  que  par 
l’usage  intérieur  du  mercure,  sans  aucune  application 
extérieure,  parce  que,  si  le  seul  usage  du  mercure  à 
rintérieur  les  fait  disparoitre  sans  le  secours  d’aucun 
topique  , l’on  est  sûr  d’avoir  déraciné  le  virus  , et 
guéri  le  malade  radicalement.  Mais  lorsqu’ils  sont 
aux  parties  génitales  , ou  qu’ils  afleclent  le  bras  ou 
la  main  , le  virus  excite  souvent  des  inllaminations 
violentes  , et  des  ravages  très-dangereux  *,  ou  bien  il 
est  absorbé  et  porté  aux  glandes  lymphatiques , et  il 
produit  des  bubons  avant  que  le  mercure  ait  eu  le 
temps  de  produire  ses  effets,  et  de  détruire  ce  virus 
dans  la  partie  affectée,  je  suis  , en  conséquence  , d’avis 
de  ne  jamais  se  borner  , clans  ce  cas  , au  seul  usage 
du  mercure  à l’intérieur.  Mes  raisons  sont  : 

lO.  Que  , par  rapprication  des  topiques  , nous  pou- 
vons empêcher  les  ulcères  de  s’étendre  et  de  devenir 
dangereux  j 2'^.  que  par  ce  même  moyen  011  peut 
souvent  prévenir  la  lomiation  d’un  bubon:  3o.  qu’en 
applicpiant  des  remèdes  to|)iqties  , on  ne  peid  rien  , 
puisqu’on  peut  employer  eu  même  temps  le  mercure 
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à l’interieur,  si  on  le  juge  nécessaire  : 4^.  que  si  le 
malade  est  devenu  foibie  et  irritable  par  le  progrès  dn 
mal  et  du  temps  j ou  par  l’usage  précédent  du  mer- 
cure y non  seulement  ce  remède  sera  Lien  peu  utile 
pour  accélérer  la  guérison  de  l’ulcère  y mais  il  la 
retardera  plutôt  y et  y dans  plusieurs  cas  y il  devien- 
dra pernicieux  si  l’on  insiste  sur  son  usage. 

Quant  à ce  qui  regarde  l’objection  qu’on  a faite  y 
c|u’il  paroit  très- souvent  des  bubons  après  qu’on  a 
guéri  les  ulcères  syphilitiques  des  parties  génitales 
par  des  remèdes  topiques  , et  que  par  conséquent  les 
remèdes  même  qu’on  a recommandés  pour  prévenir 
les  bubons  sont  assez  souvent  ceux  qui  les  font 
naître  J je  conviens  qu’on  voit  quelquefois  des  bubonSy 
ou  la  vérole  mêïiie,  avoir  lieu  après  qu’on  a fait  usage 
des  topiques  : mais  je  suis  très-éloigné  de  croire  qu’on 
doive  en  accuser  ces  remèdes  5 (j’en  excepte  toujours 
les  caustiques  ).  Il  arrive  dans  ce  cas  ce  que  nous 
voyons  arriver  tous  les  joursj  sans  faire  usage  d’aucun 
remède  topique  quelconque  , et  ce  que  nous  avons 
à craindre  perpétuellement , tant  qu’il  subsiste  le 
moindre  vestige  d’ulcère  syphilitique.  Je  suis  même 
plutôt  porté  à attribuer  ces  accidens  au -retard  qu’on 
a mis  à recourir  aux  applications  topiques  y ou  bien  au 
mauvais  choix  que  le  praticien  a fait  de  ces  remèdes. 

Je  conclus  donc  que  la  méthode  la  plus  raisonnable 
et  la  plus  sure  de  guérir  les  ulcères  syphilitiques  y soit 
primitifs  y soit  secondaires  , principalement  ceux  qui  y 
par  leur  situation  ou  leur  état  particulier  y nous  font 
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eraindre  des  suites  fàclieuses,  est  de  joindre^  a l’usage 
interne  du  mercure  , l’application  des  remèdes  topi- 
ques : et  dans  les  cas  où  l’usage  inlerne  du  mercure 
ne  convient  pas  , de  joindre  encore  Jes  topicpies  h 
l’usage  interne  des  remèdes  appropriés  à la  constitu- 
tion du  malade  J et  à la  nature  du  mal  que  nous  avons 
à combattre. 

En  général  , dans  tous  les  ulcères  sypliiliticpies , le 
meilleur  remède  topique  est  le  mercure  , quoi  qu’en 
disent  quelques  écrivains  modernes.  Mais  y appliqué 
comme  il  l’est  ordinairement  j il  ne  produit  souvent 
aucun  effet.  La  préparation  que  j’ai  trouvée  la  plus 
efficace  dans  la  plupart  des  ulcères  syphilitiques  du 
prépuce  et  du  gland  j est  l’oxide  rouge  de  mercure 
avec  un  peu  de  graisse  j ou  bien  le  muriate  de  mer- 
cure y applicjué  en  poudre  y et  frotté  sur  l’ulcère  par 
le  moyen  de  la  salive  du  malade  , pendant  six  ou 
sept  minutes  y une  ou  deux  fois  en  vingt-quatre  heures  y 
en  saupoudrant  toujours  avec,  la  même  poudre  l’ulcère 
à la  fin  J avant  de  tirer  le  prépuce  par-dessus.  Dans 
d’autres  cas  y on  se  sert  avec  succès  d’un  onguent 
fait  avec  la  même  poudre  y ou  du  miel  mercuriel- 
(me/  hydrargyratum,  Ph.  syph.),  ou  de  l’onguent  mercu- 
riel gr]S  ordinaire.  La  meilleure  manière  de  s'en  servir 
est  d’appliquer  , matin  et  soir  y cet  onguent  entre 
le  prépuce  et  le  gland.  Dans  les  hommes  cliez  lesquels 
le  prépuce  ne  couvre  pas  le  gland  , il  convient  d\ip- 
pliquer  cet  onguent  siLr  les  parties  affectées  y et  de 
les  mettre  après  dans  un  petit  sac  qu’on  attache  à 
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la  verge  j derrière  la  rouroiiiie  du  gland.  Dans  les 
deux  cas  , le  mouvement  naturel  du  corps  j pendant 
les  exercices  accoutumés  de  la  journée  , contribue  à 
étendre  et  à appliquer  parfaitement  ces  remèdes  aux 
parties  , et  les  idcères  guérissent  souvent  en  très-peu 
de  temps.  Il  s’aj3Sorbe  même  de  cette  manière  une 
partie  du  mercure  dans  la  masse  du  sang:  et  je  ne 
doute  nullement  qu’on  ne  puisse  guérir  radicalement 
les  iiifectioiis  légères  et  récentes  par  l’usage  de  ce  seul 
moyen  j que  Fou  continuera  régulièrement  jusqu'à  ce 
que  l’ulcère  et  toute  dureté  ou  épaississement  à l’en- 
tour de  l’ulcère  soient  parlaitemens  guéris.  Pour  les 
femmes  j la  manière  de  se  servir  de  ces  remèdes  est 
d’en  frotter  les  parties  affectées,  ou  , selon  les  circons- 
tances , d’en  introduire  de  la  grosseur  d’une  noisette 
dans  le  vagin  , et  d’avoir  soin  d’erapêclier  qu’il  ne 
s’en  écoule  lorsqu’il  se  fond  , en  faisant  usage  d’un 
bandage. 

On  continuera  l’nsage  de  ces  remèdes  externes,  régu- 
lièrement et  sans  mterruptioii,  non-seulement  jîîsqu’à 
ce  que  Pulcère  ait  entièrement  disparu,  mais  jusqu’à 
ce  qu’il  ne  reste  dans  la  peau  enviromiante  aucune 
duireté  qnelconcjue  : t;ar  nous  pouvons  établir  comme 
une  règle  générale  de  pratique  cju’il  n’y  a jamais 
guérison  radicale  d’un  ulcère  syphilitique  , tant  qu’il 
reste  la  moindre  dureté  ou  épaississement  à l’endroit 
de  l’ulcère  ou  aux  environs  : et  même  que  si  on  est 
parvenu  à consolider  l’ulcère,  le  virus,  n’étant  pa,s 
tians  ce  cas.comph  tement  détruit,  paroitra  bientôt  de 


ou  CHANCRES. 


nouveau,  soit  à la  même  partie,  soit  dans  r|uel([u’aiitL’e 
endroit  du  corps. 

Je  pense  donc,  pour  me  résmner,  c|ue  non-seule- 
ment le  mercure,  applic[ué  en  topl<pie  , n'est  jaiiitiis 
nuisible  dans  les  ulcères  sypliilitupies  , mais  (pi'il  est 
au  contraire  très-utile  et  presrpie  sulïisant  pour  la  gué- 
rison , quand  les  ulcères  sont  locaux  et  qu’ils  viennent 
d’une  aifection  primitive  j enfin  qu’il  est  toujours  néces- 
saire quandlesprogrèsdu  mal  sont  rapides  et  menaçans. 

Dans  les  cas  oà  l’ulcère  est  couvert  d'une  croûte 
lardacée  , épaisse  et  dure  , le  meilleur  moyen  est 
d’employer  d’abord  pour  topique  l’oxide  de  mercure 
rouge  , dont  on  saupoudrera  l’ulcère  , et  qu’on  cou- 
vrira avec  un  peu  de  graisse  sur  de  la  charpie , mie 
ou  deux  fois  en  vingt-quatre  heures  , tant  qu’il  restera 
couvert  de  la  croûte  hlaiiche  concimeuse  *,  mais  aussi- 
tôt que  la  hase  de  l’ulcère  deviendra  rouge  , et  qu’il 
prendra  une  apparence  plus  nette , on  appliquera  le 
muriate  de  mercure  en  poudre  avec  un  peu  de  salive, 
ou  on  lavera  Iréqueminent  , selon  les  circonstances , 
la  partie  avec  la  lotio  sypkilitica  nigra  , ou  avec  la 
lotio  sypJiiîitica  lutea , Pu.  sypii.  , ou  bien  avec: 
un  peu  de  nitrate  d’argent  fondu  dissous  dans  une 
grande  quantité  d’eau  , et  on  Ojipliipiera  en  môme 
temps  sur  Fulcère  de  la  cliarpie  ireiiipée  dans  Pane  ou 
Pautre  de  ces  lotions. 

11  y a des  écrivains  modernes  qui  , entraînés  pro- 
bablement par  Popimoii  que  le  mercure  n*a  aucune 
action  immédiate  sur  le  viiais  syniirilitique  , on> 
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assuré  qu’appliqué  ^omme  topique  , il  n’avoit  aucun 
effet  pour  guérir  les  ulcères  syphilitiques. 

Ces  auteurs  n’ont  pas  fait  attention  aux  effets 
prompts  et  pmssans  que  les  frictions  sur  les  gencives 
avec  le  muriate  de  mercure  produisent  dans  les  ul- 
cères syphilitiques  de  la  bouche  : ils  n’ont  pas  fait 
attention  aux  effets  soudains  et  puissans  des  fumiga- 
tions mercurielles  sur  les  ulcères  syphilitiques  j ni 
aux  effets  que  le  mercure  a sur  les  bubons  des  aines ^ 
en  produisant  une  résolution  et  une  guérison  radicale  de 
ces  tumeurs  j quelquefois  en  deux  ou  trois  fois  vingt- 
quatre  heures  ^ lorsqu’il  est  employé  en,  frictions  du 
côté  affecté  au-dessous  des  glandes  gonflées.  On  n’at- 
tribuera certainement  pas  ces  effets  au  changement 
que  peut  opérer  le  mercure  dans  la  constitution , pen- 
dant un  temps  si  court  : d’ailleurs  j je  ne  me  rap- 
pelle pas  avoir  jamais  vu  de  bubons  syphilitiques  qui 
aient  été  résous  par  l’usage  interne  du  mercure , quoi- 
que j’en  aie  vu  beaucoup  qui  sont  venus  à suppura- 
tion, et  plusieurs  qui  ont  pris  un  très -mauvais  ca- 
ractère , pendant  l’usage  interne  de  ce  remède. 

Ceux  qui  ont  avancé  que  le  mercure  n’avoit  point 
d’action  spécifique  sur  le  virus  syphilitique  ont  dit 
que  , si  on  les  mêloit  l’im  avec  l’autre , ils  garderoient 
dans  ce  mélange  chacun  leurs  propriétés  originelles. 
Mais  l’expérience  du  docteur  Harrison  semble  prou- 
ver directement  le  contraire  : ce  médecin  a pris  de 
la  matière  d’mi  ulcère  syphilitique  des  parties  géni- 
tales , et  après  iVyoir  bien  triturée  avec  l’oxide  nok- 
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le  mercure' 5 il  s’est  inoculé  avec  ce  mélange.  Il  ne 
s’ensuivit  aucune  infection  5 tandis  ipie  la  niêine  ma- 
tière inoculée  pure^  et  sans  mélange  avec  du  mercure  ^ 
produisit  un  ulcère  syphiliticpie. 

Mais,  abstraction  faite  de  tous  ces  faits  et  de  tous 
res  raisonnemcns  , l’effet  constant  du  mercure  em- 
ployé localement  , dans  des  cas  nombreux  de  ma 
pratifjue,  prouve  sans  réplicpie  l’action  puissante  et 
immédiate  de  ce  rem  _ de  sur  le  virus  syphilitique. 

Cependant  des  topiques  ne  suffisent  pas  , et  il  est 
nécessaire  d’administrer  en  même  temps  le  mercure 
h l’intérieur  , quand  les  ulcères  syphilitiques  existent 
depuis  quelque  temps  , ou  lorsqu’ils  proviennent  d’une- 
infection  constitutionnelle , soit  pour  prévenir  l’infec- 
tion de  la  masse  du  sang  dans  le  premier  cas  , soit 
pour  déraciner  le  virus  ancien  dans  le  second.  Dans 
le  premier  cas  , il  faut  continuer  son  usage  pendant 
douze  ou  quinze  jours  , après  que  les  ulcères  sont 
parfaitement  consolidés  : dans  le  dernier  , il  faut  un 
traitement  mercuriel  complet. 

Dans  les  ulcères  syphilitiques  rebelles  , 011  emploie 
quelquefois  avec  beaucoup  'de  succès  les  fumigations 
avec  l’oxide  de  mercure  sulfuré  rouge  , appliquées  à 
la  partie  affectée. 

Mais  il  y a des  ulcères  qui,  quoiqu’en  apparence 
très-ressemblans  aux  ulcères  syphilitiques  , ne  cèdent 
ni  à l’usage  interne,  ni  à l’usage  externe,  du  mercure; 
ou  qui  , quoiqu’ayant  pris  jusqu’à  un  certain  point 
un  aspect  meilleur  ^ restent  stationnaires  , ou  même 
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empirent  sous  l’iisagé  du  mercure  , semblent  ^ pour 
ainsi  dire  , avoir  perdu  leur  caractère  syphilitique 
primitif,  et  deviennent  alors  souvent  très  - sensibles 
et  très-irritables.  Dans  ces  cas^,  ce  seroit  mal-à-propos 
qu’on  insîsteroit  sur  la  continuation  de  l’usage  du 
mercure  J sous  quelque  Ibrme  ou  quelque  préparation 
que  ce  fut  , ainsi  qu’on  le  pratique  communément 
d’après  une  ancienne  routine.  3’ai  cité,  dans  plusieurs 
endroits  de  cet  ouvrage  , des  exemples  des  suites  af- 
fligeantes et  souvent  fatales  qu’a  eues  cette  mauvaise 
pratique. 

Quand  CCS  sortes  d'ulcères  ont  duré  pendant  quel- 
que temps  5 ils  affectent  généralement  plus  ou  moins 
la  coiislitution  du  malade  , et  exigent  alors  souvent 
l)eaucoup  de  discernement  de  la  part  du  praticien. 
Dans  quelques  cas , l’usage  des  sédatifs  est  le  seul  con- 
venable 5 dans  d’autres  , au  contraire  , celui  des  forti- 
flans  devient  préférable.  Dans  d'autres  ^ j’ai  éprouvé 
un  excellent  effet  du  linimentum  virlde  ^ Ph.  syph.  j 
appliqué  sur  de  la  cliarpie  une  ou  deux  fois  par  jour. 
Lorsque  l’ulcère  est  calleux,  stationnaire  j ou  vraiment 
atoiiique  , Papplication  du  caustique  devient  non-seu- 
lement utile  J mais  meme  quelquefois  nécessaire. 

Il  arrive  quelquefois  une  hémorrhagie  j sur  - tout 
lorsque  Pulcèrc  a pénétré  dans  la  substance  de  l’urè- 
tre ou  dans  les  corps  caverneux  : elle  pourroit  devenir 
dangereuse  , si  on  ne  l’arrêtoit  promptement  j ce 
qu’on  peut  faire  par  compression  ou  par  l’injection 
des  astrin<^ens  ou  de  l’imile  volatile  de  térébenthine, 
OU  par  l’usage  interne  des  baumes. 
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Lorsque  le  gonflement  tlii  prépuce  empeclie  de  dé- 
couvrir la  partie  malade  , on  pourra  appliquer  les  sang- 
sues pour  le  dégorger,  et  cependant  einployer  les  in- 
jections appropriées  à la  nature  du  mal.  Sl  ces  moyeiss 
ne  suffisent  pas , et  qu’on  ne  puisse  parvenir  à décou- 
vrir le  gland  , il  faudra  insister  sur  la  nécessité  de  l’m- 
cision  du  prépuce  , afin  de  découvrir  le  siège  du  m.al  5 
car  souvent  il  est  impossible  d’opérer  la  guérison  sans 
cette  condition.  Nous  avons  détaillé  plus  particulière- 
ment au  Chap,  VII  l’attention  que  cette  opération  de- 
mande. 

Les  ulcères , ainsi  que  plusieurs  autres  symptômes 
syphilitiques  qui  résistent  au  mercure , sont  très-sou- 
vent combattus  avec  succès  par  la  décoction  de  gayac 
ou  de  salsepareille  bien  préparée  et  saturée  , comme  je 
je  l’ai  prescrite  dans  la  Pharm.  stph. 

On  a essayé  aussi  avec  succès  l’usage  interne  de 
l’opium  dans  quelques-uns  de  ces  ulcères  opiniâtres  et 
invétérés.  {Voy,  chap.  XI^  vol,  //.)  On  l’a  appliqué  de 
même  à l’extérieur  , dissous  dans  l’eau  , ou , selon  les 
circonstances , dans  l’alcool , seul  ou  combiné  avec  du 
camphre.  L’extrait  du  conium  maculatiim  , délayé  dans 
de  l’eau , a été  aussi  employé , et  semble  agir  d’après 
le  même  principe.  Le  docteur  Quarin  , de  Vienne,  dit 
l’avoir  donné  avec  beaucoup  de  succès , en  appliquant 
en  même  temps  un  peu  de  muriate  de  mercure  sur 
la  partie  affectée.  On  a recommandé  , dans  la  même 
vue,  quelques  préparations  de  plomb,  telles  que  l’oxide 
de  plomb  blanc  ou  rouge  , l’acétite  de  plomb  , etc. 
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Elles  sont  bonnes  : mais  leur  usage  exige  des  précau- 
tions 5 car  elles  produisent  cpielquefois  ^ principale- 
ment cpand  la  surface  des  ulcères  est  fort  étendue  , 
de  très-mauvais  effets.  Le  même  médecin  a observé  un 
cas  de  cette  espèce,  où  la  verge  perdit , après  l’appli- 
cation de  ce  remède  , toute  sa  sensibilité  naturelle  , 
et  ne  fut  plus  capable  d’érection  : le  malade  fut  en 
outre  affecté  pendant  plusieurs  années  dans  les  aines  j 
dans  le  périnée  et  dans  les  articulations  des  ex- 
trémités 5 de  douleurs  dont  il  fut  à la  fin  guéri  par 
les  bains  cliauds  et  l’usage  interne  du  soufre  ( i ). 
J,  Hiniter  a recommandé  de  toucher  légèrement 
les  ulcèr  es  qui  deviennent  stationnaires  pendant 
l’usage  interne  du  mercure  , ainsi  que  quelques 
autres  ulcères  pliagédéniques  du  gland  , avec  le 
nitrate  d’argent  fondu  , il  croit  qu’il  est  nécessaire 
que  la  surface  attaquée , ou  les  nouvelles  granulations 
qui  croissent  sur  cette  surface  soient  détruites  avant 
que  la  cicatrice  puisse  se  former  : il  dit  que  ces  ul- 
cères se  guérissent  souvent  , et  se  cicatrisent  quelque- 


(i)  Il  ne  faut  pas  confondre  ces  douleurs  produites  par 
le  plomb  avec  les  douleurs  vagues  et  souvent  alternantes 
des  parties  génitales  et  des  environs  ( les  testicules  , le 
périnée  , l’anus  , la  vessie,  etc.  ) , qui  doivent  leur  origine 
à des  Bleiinorrliagies  ou  ulcères  syphiiiticjues  mal  guéris  , 
et  qui  résistent  à tous  les  remèdes  , et  même  souvent  au 
traitement  mercuriel  complet , mais  qui  guérissent  très-vite 
et  radicalement  par  l’inoculation  de  la  Blennorrhagie. 
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fois  très-rapiilemeiit  , après  avoir  été  toucliés  ainsi 
seulement  une  ou  deux  fois.  13es  observations  et  des 
expériences  répétées  peuvent  seules  décider  de  la  con- 
fiance fpi’on  doit  accorder  a cette  méthode.  Dans  le 
peu  de  cas  d’ulcères  pîiagédéiiicpies  oii  je  l’ai  essayée  ^ 
l’effet  n’a  pas  répondu  à mon  attente.  Je  dois  même 
répéter  à cette  occasion  cpie  , malgré  que  l’application 
des  caustiques  puisse  être  dans  quelques  cas  très-utile  , 
il  yen  a beaucoup  d’autres  oii  leur  application  est  suivie 
d’effets  évidemment  mauvais  , et  même  quelquefois 
très-daiigei’eux. 

Dans  les  ulcères  qui  paroissent  dépendre  de  l’a- 
tonie ou  du  relûchemeiit  simple  des  parties  j ou  qui 
rendent  une  matière  acre  , ichoreuse  et  corrosive  j et 
qui  sont  combinés  souvent  avec  une  atonie  et  une 
cachexie  du  corps  entier  , le  mercure  est  également 
nuisible  : il  en  est  de  même  des  a.phthes  et  autres  ul- 
cères scorbutiques.  Le  séjour  dans  les  hôpitaux  j et 
même  dans  les  grandes  villes  , est  funeste  pour  ces  ma- 
lades. Il  leur  faut  l’air  salubre  de  la  campagne  , une 
diète  nourrissante  et  fortihante  j l’usage  modéré  du  bon 
vin  de  Madère  , d’Espagne , de  Hongrie  , de  Bordeaux ^ 
l’exercice  à l’air  libre  j quelquefois  l’application  du 
caustique,  puis  celle  des  astringens,  tels  que  la  décoc- 
tion de  la  racine  de  Tormentilla  erecta , ou  une  infusion 
de  quinquina  dans  du  vm  rouge  ou  dans  l’eau  de  chaux  ^ 
ainsi  que  l’usage  interne  de  ces  mêmes  remèdes  et  les 
bains  de  mer.  C’est  dans  ces  cas  principalement  que  j’ai 
trouvé  quelquefois  l’usage  interne  et  externe  du 
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syphîliticum  rohorans  ^ Pu.  syph. excellent,  après  que 
tous  les  autres  remèdes  avoient  été  appliqués  en  Yain  5 
et  que  le  mal  sembloit  désespéré. 

Dans  d’autres  circonstances  , la  lotion  faite  avec  le 
sulfate  de  zinc,  seul  ou  uni  au  camphre  ( Voy.  Ph. 
SYPH.  ) , une  dissolution  du  sulfate  de  cuivre  dans 
l’eau  , ou  une  dissolution  de  l’oxide  de  cuivre  vert 
dans  l’huile , ou  le  même  oxide  trituré  avec  du  miel , 
sont  préférables.  J’ai  appris  que  plusieurs  matelots,  à 
leur  retour  de  Batavia,  furent  guéris  très  - aisément 
d’ulcères  aux  doigts,  rebelles  à tous  les  autres  remèdes, 
avec  la  limaille  de  laiton  lin  , dont  on  saupoudroit 
les  parties  affectées. 

Dans  tous  les  autres  ulcères  récens  non  syphiliti- 
ques , provenant  d’une  inféction  après  un  coït  impur  , 
ou  de  quelqu’autre  acrimonie  que  ce  soit  , j’ai  trouvé 
que  le  meilleur  remède  étoit  l’application  de  l’alcool 
de  romarin  ( RosjiiariTius  oj^chialis  ) , ou  de  l’eau-de-vie 
simple.  On  trempe  de  la  charpie  ou  un  linge  ployé  dans 
la  liqueur , et  on  l’applique  fréquemment  sur  l’ulcère 
six  ou  huit  fois  par  jour  ou  plus  souvent.  Ce  remède 
cause  d’abord  un  peu  de  douleur  , mais  il  n’en  cause 
bientôt  plus , et  les  ulcères  disparoissent  généralement 
en  peu  de  jours.  Je  dois  faire  mention  ici  d’un  phé- 
nomène assez  singulier  , que  j’ai  observé  en  me  ser- 
vant de  ce  remède , la  première  fois , pour  moi-même. 
C’étoit  en  été  , pendant  les  grandes  chaleurs  , temps 
où  le  scrotum  est  naturellement  très-relâché  : en  ver- 
sant une  petite  quantité  d’esprit  de  romarin  sur  le 
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gland  J j’ai  senti  une  clialeiir  brûlante  qui  se  coin- 
muniqiioit  à l’instant  à tout  le  scrotum^  avec  un  sen- 
timent de  chaleur  assez  vive  ^ comme  si  on  y avoit 
appliqué  de  l’eau  bien  cliaudc  , et  avec  une  action 
très-marquée  du  muscle  crémaster  j dans  toute  la  con- 
férence du  scrotum. -Voilà  une  sympathie  bien  évidente 
du  gland  avec  le  scrotum  , où  l’actwn  d’une  partie 
produit  celle  d’une  autre  . plus  éloignée  5 car  je  n’ai 
rien  senti  dans  le  reste  de  la  verge.  J’ai  cru  ce  fait 
remarquable  5 parce  que  je  ne  me  souviens  pas  qu’on 
en  ait  jamais  fait  mention, 

L’usao;e  de  ce  remède  efficace  m’a  été  d’abord  com- 
inuniqué  par  mon  ami  le  docteur  Nooth  , qui  s’est  servi 
avec  succès  du  même  remède  dans  l’hdpital  militaire  ^ en 
forme  de  gargarisme  dans  l’esquinancie  ulcéreuse  , et 
comme  un  des  meilleurs  remèdes  topiques  dans  toutes 
les  autres  ulcérations -érysipélateuses  j dès  le  commen- 
cement de  leur  apparition. 

On  a conseillé  l’amputation  de  la  verge  dans  les 
ulcères  fongueux  du  gland  : je  n’ai  jamais  eu  recours 
à ce  terrible  remède.  J’ai  réussi  dans  quelques  cas 
qu’on  regardoit  comme  désespérés , en  employant  les 
remèdes  ci  - dessus  mentionnés  , que  je  variois  selon 
la  différence  de  l’état  du  malade  et  de  la  nature  de 
la  maladie.  Dans  un  cas  , je  me  suis  servi  avec  succès 
de  l’application  externe  du  liquor  ad  coiidylomata  ^ Ph. 
SYPii.  Dans  un  autre  , le  seul  usage  du  vin  et  du 
quinquina  ^ et  extérieurement  de  la  lotlo  syphilitica 
tea  5 Ph.  syph.  ^ avec  une  diète  fortifiante  et  un  exercice 
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modéré  dans  un  air  pur  j ont  produit  le  même  effet. 
Il  est  à propos  de  remarquer  que  j dans  plusieurs  de 
ces  cas  , l’application  constante  d’une  sonde  creuse 
ou  d’une  bougie  devient  nécessaire  y pour  procurer  un 
libre  passage  aux  urines  j et  pour  empêcher  qu’il  ne 
se  forme  des  sinus  j ou  des  hstules  j ou  des  inhltrations 
funestes  de  l’urine  dans  la  membrane  cellulaire. 

Le  prurit  et  les  excoriations  du  gland  et  du  pré- 
puce, qui  surviennent  spécialement  aux  hommes  d’un 
certain  âge  , sont  souvent  très-incommodes  et  opiniâ- 
tres J l’application  de  la  iotio  syphilit.  nigra  ou  lutea  , 
Pii,  syph.  , réussit  généralement  très-bien  5 mais  il  y 
a des  cas  rebelles  oii  il  vaut  mieux  plonger  la  partie 
dans  une  dissolution  de  l’acétite  de  plomb,  ou  la 
frotter  deux  ou  trois  fois  par  jour  avec  l’onguent  de 
plomb.  Dans  quelques  - uns  de  ces  cas  , j’ai  réussi  , 
après  avoir  essayé  en  vain  d’autres  remèdes  , avec 
l’onguent  syphilitique  citrin  fait  avec  le  double  de 
graisse.  J.  Hunier  dit  avoir  réussi  dans  des  cas  déses- 
pérés de  cette  espèce  , en  conseillant  aux  personnes 
de  laisser  le  gland  constamment  découvert. 

Les  ulcères  ou  excoriations  qui  naissent  soit  à l’o- 
rifice soit  au  commencement  du  canal  de  l’urètre , cè- 
dent communément  à l’application  du  linimentum  vi- 
ride  , Ph.  syph.  On  en  laisse  tomber  une  goutte  ou 
deux  dans  le  canal  une  ou  deux  fois  en  vingt -quatre 
heures  , et  on  introduit  après  un  peu  de  charpie  im- 
prégnée du  même  liquide. 

J^es  ulcères  syphilitiques  qui  ont  leur  siège  dans 
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le  rectum  sont  trcs-cliniciles  à guérir  j parce  quil  est 
rare  cju’on  soit  appelé  avant  cpi^ils  aient  fait  de  dan- 
gereux progrès.  Le  meilleur  remède  est  le  muriate 
de  mercure  introduit  dans  le  rectum  j ou  mie  injec- 
tion faite  avec  la  Io£io  syphilit.  lutea^  Pu.  syph.  , deux 
ou  trois  fois  par  jour  , spécialement  après  ipie  le 
malade  a été  à la  garde  - robe.  Les  clystèrcs  opia- 
ticjiies  sont  aussi  très -utiles  dans  ce  cas  , mais  il  ne 
faut  jamais  négliger  en  niêine  temps  l’usage  interne 
du  mercure. 

Les  ulcères  des  femmes,  soit  sypliiliti(|ues , soit  de 
toute  autre  nature  , exigent  les  memes  remèdes  que 
ceux  des  hommes.  Il  suffira  d’observer  que  chez  elles 
les  ulcères  des  parties  génitales  prennent  lieaucoup  plus 
rarement  le  caractère  malin  que  chez  les  hommes  , 
et  qu’ils  cèdent  en  général  assez  aisément  aux  remè- 
des  que  nous  avons  recommandés  : il  convient  seu- 
lement , quand  les  ulcères  ont  leur  siège  très-avant 
dans  le  vagin  ou  dans  l’utérus  , d’appliquer  ces  re- 
mèdes en  forme  d’injection. 

Il  y a cependant  une  maladie  particulière  de  la 
vulve  , qui  vient  d’une  cause  inconnue  jusqu’ici  , et 
à laquelle  sont  principalement  sujettes  les  jeunes  filles 
dans  les  hôpitaux  d’orphelins.  C’est  une  tache  rouge 
ou  livide  , qui  s’étend  rapidement  , et  qui  corrode 
toutes  les  parties  molles  jusqu’aux  os  avec  une  puan- 
teur insupportable.  Je  ne  puis  rien  dire  sur  le  trai- 
tement de  cette  terrible  maladie  , que  je  n’ai  jamais 
vue  moi-même  , sinon  qu’on  a recommandé  les  anti- 
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septiques  les  plus  puissans.  Je  crois  qu’on  Jevroif: 
essayer  l’application  de  l’alcool  , du  moment  qu’on 
aperçoit  cette  maladie  , et  répéter  cette  application 
huit  ou  dix  fois  par  jour. 

Les  ulcères  de  l’utérus  ou  du  vagin  , accompagnés 
d’un  écoulement  âcre  et  icîioreux  , ne  sont  pas  tou- 
jours cancéreux  j comme  on  imagine  généralement  : 
ils  sont  assez  souvent  syphilitiques  , et  exigent  alors 
l’usage  du  mercure.  J'ai  vu  plusieurs  cas  où  des  fem- 
mes qui,  d’après  de  la  douleur  et  un  écoulement  sa- 
nieux  , teint  quelquefois  d'un  peu  de  sang  , dont  elles 
étoient  affligées  , se  croy oient  attaquées  d’un  cancer 
a la  matrice  , se  liant  sur  ce  point  au  jugement  de 
ceux  qu’elles  avoient  consultés  , ont  été  cependant 
radicalement  guéries  par  l’usage  interne  et  externe  des 
remèdes  fortifians  et  absorbans  : l’injection  continuée 
avec  une  infusion  de  quinquina  dans  l’eau  de  chaux 
seule , ou  bien , si  l’on  aime  mieux  , mêlée  avec  de 
l’oxymel  cuivré  {jinguentum  .ÀEgyptiacum^  , et  un  peu 
de  teinture  de  mastic  , de  myrrhe  , ou  d’assa-fœtida , 
produit  quelquefois  dans  ce  cas  des  effets  excellens. 

Il  faut  que  nous  observions  ici  que  , si  les  ulcères 
du  vagin  sont  très-grands  , il  arrive  quelquefois  qu’en 
se  cicatrisant  l’orifice  ou  la  cavité  du  vagin  se  con- 
tracte considérablement  : on  doit  donc  avoir  soin  dans 
ce  cas  , pour  prévenir  ces  rétrécissemens  , de  laisser 
porter  à la  malade  , constamment  pendant  la  cure  j 
un  pessaire  dans  le  vagin.  Ici , comme  dans  beaucoup 
d’autres  cas,  il  est  plus  aisé  de  prévenir  le  mal, 
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que  de  le  guérir  quand  il  est  une  fois  formé.  J’ai  vu 
line  femme  qni  j faute  de  coLLc  précaution  j eut  un 
rétrécissement  de  cette  nalui'e  si  étroit  ^ qu’on  pou- 
voit  à peine  y introduire  une  bougie  de  moyenne 
grosseur. 

Dans  tous  ces  ulcères  des  femmes  , il  est  de  la  plus 
grande  ini portance  , pour  la  tranquillité  des  malades 
et  pour  la  satisfaction  du  ‘médecin  ^ de  s’assurer  du 
siège  de  la  maladie.  Il  arrive  souvent  que  les  malades 
sont  dans  les  plus  pénibles  inquiétudes  , et  croient 
avoir  un  ulcère  cancéreux  j scropliuleux  ^ ou  scorbu- 
tique 5 dans  la  matrice  ou  au  vagin  , en  voyant  l’é- 
coulement d’une  matière  âcre,  corrosive  et  iclioreusc  , 
tandis  qu’il  n’y  a cependant  aucune  ulcération  dans 
ces  parties  , et  que  cette  luiineur  âcre  est  sécrétée  dans 
ces  lieux  , ou  déposée  de  la  masse  du  sang  et  versée 
dans  la  cavité  de  la  matrice  et  du  vagin  par  les  pe- 
tits vaisseaux  , comme  par  autant  d’émonctoires.  Si 
cette  excrétion  est  arrêtée  par  hasard  ou  par  des  re- 
mèdes peu  convenables  , la  malade  est  affectée  de  pe- 
santeur et  de  douleur  dans  ces  parties  3 ou  bien  les 
doideurs  se  font  sentir  dans  l’estomac  : elle  a des  in- 
digestions, des  anxiétés  , de  la  dilheiiité  à respirer,  ou 
des  maux  de  tête  insupportables  et  qui  alternent  avec 
l’écoulement.  Tous  ces  symptômes  disparoissent  par 
degrés  , lorsque  le  médecin  , après  en  avoir  découvert  la, 
nature  et  la  cause  du  mal , emploie  les  remèdes  internes 
qui  conviemieiit  à la  maladie  primitive  ^ et  les  topiques 
propres  à diniiiiiier  les  symptômes  de  l’irritation , à 
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défendre  les  parties  tendres  et  excoriées  de  l’action  de 
l’acrimonie  , et  à aider  les  vaisseaux  à recouvrer  la 
foi-ce  contractile  qu’ils  ont  perdue. 

Mais  on  est  dans  l’erreur , si  l’on  se  promet  quel- 
qu’ avantage  des  injections  telles  qu’on  les  emploie 
communément  y soit  dans  ce  cas  , soit  dans  les  Blen- 
norrhagies quelconques  , ou  dans  l’iiémorrhagie  de  la 
matrice.  Si  l’on  veut  en  obtenir  de  bons  elfets  , il 
faut  les  appliquer  à la  partie  affectée  y souvent,  et  par 
le  moyen  d’une  seringue  faite  exprès  pour  cet  usage  , 
et  conséquemment  ne  pas  les  répandre  au  hasard  dans 
le  vagin  , comme  on  lait  communément,  dans  l’es- 
pérance qu’elles  atteindront  d’elles  - mêmes  au  siège 
de  la  maladie.  Il  faut  se  servir  d’une  seringue  avec 
un  tuyau  de  forme  et  de  grosseur  convenables,  et  faite 
de  manière  que  la  matière  injectée  ne  puisse  s’échap- 
per en  dehors  , par  les  cotés , à mesure  qu’on  l’in- 
jecte : la  malade  doit  être  coucliée  dans  un  lit , sur 
le  dos  , ayant  la  tête  et  la  poitrine  placées  un  peu  plus 
bas  que  le  reste  du  corps , et  les  genoux  pliés.  Dans 
cette  situation  l’injection  doit  être  faite  ou  par  elle- 
même  ou  par  une  autre  personne  , trois  ou  quatre 
fois  de  suite.  Il  faut  tenir  à chaque  fois  la  seringue 
appliquée  pendant  quelques  minutes  , et  répéter  la 
même  opération  six  ou  huit  fois  par  jour.  Une  serin- 
gue faite  d’une  bouteille  de  gomme  élastique  , avec 
un  tuyau  plus  long  et  plus  épais  qu’à  l’ordinaire  , 
peut  remplir  parfaitement  l’objet  cju’on  se  propose  , 
et  détruire  le  préjugé  qu’on  a eu  si  injustement  jus- 
qu’ici contre  l’efficaciîé  des  injections  chez  les  femmes. 
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Si  la  matière  qui  s’écoule  des  ulcères  est  si  âcre 
qu’elle  corrode  ou  menace  d’excorier  la  peau,  il  faut 
avoir  recours  de  bonne  heure  au  cérat  blanc  , ou  à 
fjuelqu’autre  liniment  doux,  appliqué  deux  ou  trois 
fois  par  jour,  pour  défendre  les  parties. 

Si  l’écoulement  provient  d’un  abcès  formé  dans  l’un 
des  ovaires,  ce  qui  arrive  quelquefois,  tous  les  re- 
mèdes sont  inutiles , et  lorsque  les  efforts  de  la  nature 
ne  peuvent  en  procurer  la  guérison  , un  habile  chi- 
rurgien ne  doit  pas  hésiter  de  proposer  l’extirpation 
de  l’ovaire  5 c’est  le  moyen  le  plus  sur  pour  soustraire 
la  malade  à la  mort.  L’histoire  de  la  médecine  nous 
offre  plusieurs  exemples  du  succès  de  cette  opération  , 
et  prouve  que  les  femmes  ont  vécu  plusieurs  années 
après  en  parfaite  santé.  Cette  opération  a été  faite  ré- 
cemment avec  autant  de  succès  que  de  prudence , par 
M.  Laumonier ^ chirurgien-major  de  l’hdtel-dieu  de 
Kouen , et  il  en  a consigné  le  détail  intéressant  dans 
l’un  des  volumes  de  la  société  de  médecine  de  Paris. 

Quant  aux  ulcères  vraiment  cancéreux  des  parties 
génitales  des  deux  sexes  , aussi  bien  que  des  autres 
parties  du  corps  , la  matière  médicale  ne  fournit , que 
je  sache , aucun  remède  pour  les  guérir  : la  ciguë  , 
ainsi  que  tous  les  autres  médicainens  qu’on  a vantés 
jusqu’ici  pour  la  guérison  des  cancers  , ne  paroissent 
être  que  les  fruits  de  Perreur,  ou  de  la  mauvaise  foi 
de  ceux  qui  les  ont  recommandés.  L’opération  seule 
peut  guérir  les  cancers  radLcalement , lorsqu’on  y a 
recours  à temps,  et  que  la  situation  du  mal  le  permet ^ 
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et  un  médecin  honnête  lioinme  ne  recommandera 
jamais  des  remèdes  incertains  , pour  amuser  l’espé- 
rance du  malade  , et  lui  laire  perdre  amsi  le  moment 
d’appii(paer  le  seul  qui  soit  certain:  je  veux  dire^ 
l’extirpation  faite  à temps , lorsqu’elle  peut  avoir  lieu, 
( aussi  le  cliap.  IX.  j ' 

SectiohII. 

Des  Fistules  syphilitiques. 

Traitant  des  ulcères  syphilitiques  , nous  devons 
dire  un  mot  sur  les  listules  j qui  ne  sont  autre  chose 
que  des  ulcères  pénétrant  profondément  dans  le  tissu 
cellulaire,  avec  un  ou  plusieurs  oriliccs  calleux.  Leur 
siège  est  le  plus  souvent  aux  aines  , au  périnée  , à 
l’anus  , etc. 

Elles  viennent  ordinairement  à la  suite  d’une  Blen- 
norrhagie ou  d’un  buhon  mal  traité  , ou  d’un  rétré- 
cissement dans  quelque  partie  de  l’urètre  qui  n’aura 
pas  été  détruit  à temps  , ou  parce  que  l’ouverture 
extérieure  d’un  ulcère , n’ayant  pas  été  assez  large  , 
se  sera  cicatrisée  avant  que  l’intérieur  de  l’idcère  fut 
guéri.  L’iiriiie  arrêtée  dans  les  dysuries  forme  souvent 
une  inllammation  et  une  suppuration  , et  ensuite  des 
issues  dans  le  tissu  cellulaire  , qu’on  appelle  sinus  , tant 
qu’elles  n’ont  pas  d’ouverture  à l’extérieur  , et  fistules 
ou  ulcères  fistuleux  , lorsque  ces  ouvertures  se  sont  for- 
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mëes.  Les  symptômes  fébriles  (|ul  paroissent  a la  suite 
des  fistules  sont  j comme  ceux  cpii  suivent  les  bubons  ^ 
entièrement  symptomatiipies , et  ils  ne  clisparoissent 
cjue  par  la  guérison  de  la  fistule.  Le  pus  se  forme 
promptement  dans  ces  parties,  et  un  cataplasme  émol- 
lient, applicpié  pendant  ([uebpies  heures,  amollira 
bientôt  la  dureté  et  disposera  à l’abcès.  Lorscpie 
l’abcès  est  formé  dans  le  périnée , il  faut  l’ouvrir 
promptement  pour  éviter  la  fistule. 

Indépendammeiit  du  mercure  administré  à l’inté- 
rieur , et  de  l’usage  continué  des  bougies  , cpii  sou- 
vent guérissent  radicalement  les  fistules  , on  doit 
essayer  les  bains  chauds  continués  tous  les  jours  pen- 
dant plusieurs  mois  , et  les  lotions  que  nous  avons 
recommandées  ci-dessus  en  forme  d’injection  : mais 
avant  tout  , il  faut  tenter  de  rendre  l’ouverture  de  la 
fistule  aussi  grande  qu’il  est  possible  : ce  moyen  guérit 
quelquefois  la  fistule,  sans  quil  soit  nécessaire  d’en 
employer  d’autres.  LTne  bougie  mtroduite  dans  la 
fistule  produit  quelquefois  une  suppuration  cpii  amène 
la  guérison  : mais  si  ces  moyens  ne  réussissent  ])as , 
l’opération  devient  nécessaire.  On  ne  doit  cependant 
iamais  la  pratiquer  avant  d’avoir  complettement  dé- 
raciné de  la  masse  générale  le  virus  syphilitique  dont 
elle  est  infectée.  Pour  avoir  négligé  ce  point  essentiel, 
nous  voyons  journellement  des  malades  obligés  d’es- 
5uyer  deux  ou  trois  fois  l’opération  sans  succès.  La 
listule  demeure  aussi  opiniâtre  qu’auparavant  *,  ou  , si 
onia  guént  dans  un  endroit,  elle  paroit  bientôt  dans 
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nn  autre.  Si  la  listule  se  guérit  Yite  et  parfaitement 
après  l’opération,  c’est  un  signe  certain  que  celle-ci 
a été  bien  faite  , et  que  le  malade  a été  radicalement 
guéri  de  la  vérole. 

Il  convient  , pour  laire  cette  opération  , que  le 
malade  soi  t couché  sur  le  bord  du  lit , et  sur  le  coté , 
qu’il  ait  les  cuisses  élevées  , et  qu’un  assistant  lui 
tienne  les  genoux  très-fermes  , tandis  qu’un  autre 
éloigne  les  fesses  l’une  de  l’autre.  Si  l’on  avoit  coupé 
une  artère,  ce  qii’annonceroit  l’hémorrhagie , l’aide 
appliqueroit  de  la  charpie  sur  la  blessure  , et  l’y  pres- 
seroit  pendant  une  couple  d’heures.  Il  faut  que  la 
listule  soit  ouverte  jusqu’à  son  fond,  de  manière  à ex- 
poser à la  vue  toute  l’ulcération.  Mais  on  doit  avoir 
soin  de  ne  couper  que  le  moins  qu’il  est  possible  de  la 
partie  saine  de  la  surface  intérieure  de  l’urètre.  Chez 
les  hommes,  on  introduit  une  sonde  dans  l’urètre  et 
un  stilet  dans  la  listule  , pour  trouver  le  heu  de  l’abcès 
primitif.  Si  l’on  ne  pouvoit  faire  rencontrer  la  sonde 
et  le  stilet , il  faudroit  couper  jusqu’à  ce  que  tout  le 
canal  listuleux  fut  ouvert , et  même  à travers  tout  le 
sinus  qui  y conduit-^.  Si  l’abcès  a son  siège  près  de  la 
prostate  , il  est  souvent  nécessaire  de  couper  dans 
l’urètre  des  deux  côtés  du  rétrécissement , et  alors  une 
plus  grande  partie  de  l’urètre  étant  mise  à découvert, 
la  guérison  du  rétrécissement  sera  plus  facile.  Il  faut 
dans  ce  cas  tenir  constamment  dans  l’urètre  un  ca- 
théter ou  une  sonde  creuse  , pour  accélérer  la  gué- 
rison de  la  listule  ou  du  sinus  ouvert.  On  a cependant 
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observé  qu’il  y a un  temps  limité  pour  tenir  la  sonde 
ou  la  bougie  dans  l’urètre  j au-delà  de  ce  temps , au 
lieu  d’accélérer  et  de  faciliter  la  guérison  , elle  empêche 
la  cicatrisation  de  l’ulcère.  Il  faut  donc  la  retirer  dèii 
que  l’ulcère  devient  stationnaire , et  ne  l’introduire 
que  quelquefois  : mais  ^ après  que  la  guérison  est 
achevée  , on  fait  bien  de  laisser  le  malade  continuer 
l’usage  des  bougies  pendant  un  certain  temps.  Il  con- 
vient de  panser  l’ulcère  jusques  dans  le  fond  j de 
manière  à prévenir  la  réunion  des  parties  qui  viennent 
d^être  coupées , afin  que  la  régénération  parte  du  fond , 
et  procure  une  bonne  cicatrice.  Pour  le  reste  , tout  ce 
que  j’ai  dit  sur  le  traitement  des  ulcères  syphilitiques 
est  applicable  à celui  des  fistules. 

La  fistule  lacrymale  5 qui  procède  du  virus  syphili- 
tique logé  dans  le  sac  lacrymal  j fournit  quelquefois 
un  écoulement  puriforme  jaune-verdâtre  j semblable  à 
celui  qui  sort  de  l’urètre  dans  la  Blennorrhagie  : dans 
quelques  cas  qui  ont  été  très-négligés  ou  irrités  par  un 
mauvais  traitement  j il  se  forme  un  véritable  ulcère  j 
ou  5 comme  Pott  a bien  observé  ^ la  cavité  du  sac 
lacrymal  se  remplit  d’un  fungus  molasse  et  de  mau- 
vais caractère , qui  répand  beaucoup  de  sanie.  Je  ne 
puis  dire  positivement  si  elle  est  jamais  l’effet  de  la 
suppression  d’une  Blennorrhagie  récente  y comme 
quelques  ophtlialmies  : mais  elle  est  quelquefois  celui 
d’une  infection  syphilitique  ^ et  dans  ce^  cas  elle  est 
souvent  accompagnée  de  la  carie  des  os.  Alors  la  fistule 
lacrymale  n’est  qu’une  maladie  secondaire  5 elle  est 
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une  suite  de  l’état  morbifique  de  l’os  ethmoïde  et  des 
os  spongieux  du  nez  : elle  ne  peut  être  guérie  par 
aucun  moyen  ou  remède  local  , sans  avoir  précédeni->^ 
ment  employé  un  traitement  mercuriel  complet. 
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CHAPITRE  XII. 

■'  Des  Bubons  syphilitiques» 

Oisr)  entend  anjourd’lmi  par  le  mot  Bubon  y ou 
poulain,  un  gonflement  d\ine  glande  lympliati([ue 
cjuelcompie , tendant'  à la  suppuration  ( Glandulœ 
coiiglobatœ  tumov' suppurans.  Cullen  ). 

Les  tumeurs  des  glandes  inguinales  étoient  connues 
des  anciens  , et  on  les  trouve  désignées  sous  les  noms 
de  Strunia  et  de  Fhygethlon.  Mais  c’est  principalement 
aux  découvertes  des  anatomistes  modernes  sur  le  sys- 
tème lymphaticjue  que  nous  devons  la  connoissaiice 
exacte  de  i’orimne  et  de  la  nature  de  ces  tumeurs. 

D 

Quoique  ces  tumeurs  puissent  naître  dans  toutes 
les  parties  du  corps  où  il  y a des  glandes  lympha- 
tiques , nous  n’avons  aucune  observation  authentique 
qui  prouvé  que  le  virus  syphilitique  ait  jamais  attaqué 
d’autres  glandes  lymphatiques  c[ue  celles  des  aines  , 
des  aisselles  et  des  extrémités  5 d’où  vient  la  distinction 
en  hiibons  syphilitiques  in  gu  maux  et  suhaxillaires  , etc. 
Les  premiers  sont  les  plus  ordinaires , ■ parce  que  les 
parties  génitales  sont  le  plus  fréquemment  exposées  au 
contact  et  à l’absorption  du  virus  svplnlitiqiie  , et  que 
les  glandes  des  aines,  étant  les  glandes  les  plus  voi- 
sines de  ces  parties , sont  ainsi  les  plus  exposées  à l'ac- 
tion du  meme  virus. 
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Les  bubons  doivent  souvent  leur  origine  au  virils 
logé  à la  surface  du  corps  j et  irritant  simplement  en 
cette  partie  les  orifices  des  vaisseaux  absorbans  qui 
aboutissent  à ces  glandes  j sans  être  absorbé  par  eux  : 
les  orifices  de  ces  vaisseaux  j étant  irrités  j produisent 
une  tumeur  dans  la  glande  lymphatique  la  plus  pro- 
chaine à laquelle  ils  aboutissent , ce  qui  donne  lieu  à 
une  distinction  , essentielle  dans  la  pratique  j entre 
les  bubons  idiopathiques  et  les  bubons  sympathiques. 
Dans  les  premiers  j la  cause  du  mal  gît  dans  la  glande 
même  : dans  les  seconds  , elle  est  hors  de  la  glande. 
C’est  pour  avoir  négligé  de  donner  à cette  différence 
une  attention  aussi  particulière  que  l’importance  du 
sujet  l’exige  , qu’on  a commis  et  qu’on  commet  encore 
journellement  des  erreurs  graves  dans  la  pratique. 
Cette  distinction , étant  fondée  sur  des  faits  les  plus 
évidens  , est  absolument  nécessaire  pour  régler  la 
méthode  qu’il  faut  suivre  dans  le  traitement  de  ces 
tumeurs. 

Use  présente  encore  une  autre  différence  des  bubons* 
Il  paroit  qu’une  matière  âcre  existante  dans  le  Corps 
péut  venir  se  déposer  dans  ces  glandes  par  la  voie  de 
la  circulation  du  système  artériel , par  une  espèce  de 
métastase  : les  bubons  pestilentiels  et  les  scropbuleux 
semblent  provenir  fréqiiemrnent  de  cette  cause. 

Je  pense  que  les  bubons  syphilitiques  naissent  quel- 
quefois de  cette  même  manière  j quoique  quelques  écri- 
vains modernes  l’aient  nié.  J’ai  plusieurs  fois  observé 
des  bubons  inguinaux  ^ sans  que  le  malade  se  fût  expose 
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<rauciine  manière  à l’iiifectlon , et  élans  deux  Je  ces 
uas  les  malades  n’avoient  point  vu  de  lemmes  depuis 
plusieurs  semaines  j mais  ils  avoieiit  eu  , cpielcpies 
mois  avant  j la  maladie  syphilitupie. 

Il  faut  donc,  d’après  ces  observations,  distinguer 
encore  les  Imbons  en  primitifs  ou  originaires  , et  eu 
secondaires  , constitutionnels  ou  symptomatiques  ; c’est- 
à-dire  , en  bubons  provenant  d^uiie  infection  immé- 
diate , et  en  bubons  cpi’on  suppose  produits  par  le 
virus  cjui  se  dépose  de  la  masse  générale  dans  la  glande  : 
distinction  c[ui , d’après  ce  c|ue  nous  verrons  plus  bas  , 
paroit  avoir  son  utilité  dans  le  traitement. 

L’expérience  conlirme  que  les  bubons  idiopathiques 
proviennent  non  seulement  de  T absorption  du  virus 
syphilitique  d’im  ulcère  des  parties  génitales  , mais 
encore  de  tout  ulcère  syphilitique  de  quelque  partie 
que  ce  soit  des  extrémités  supérieures  ou  inférieures 
du  corps.  Je  rapporterai  quelques  exemples  pour  éclair- 
cir cette  théorie. 

J’eus  le  malheur , il  y a à-peu-près  vingt-cinq  ans, 
d’être  attaqué  d’un  ulcère  syphilitique  au  gland.  Etant 
alors  en  voyage  , je  pris  des  pilules  mercurielles.  Les 
ulcères  ayant  disparu  en  dix  ou  douze  jours  , je  cessai 
Ihisage  de  ces  pilules,  et  je  n’eus  aucun  mal  pendant 
six  mois.  Au  liout  de  ce  temps,  je  fus  réveillé  une  nuit 
par  une  vive  démangeaison  au  coude  droit  : la  nuit 
suivante  j’éprouvai  la  même  incommodité,  mais  ne 
sentant  pas  de  mal  le  matin,  je  ne  pensai  pas  à exa- 
miner la  partie  : cependant  la  démangeaison  étant 
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revenue  la  troisième  nuit  avec  plus  de  violence  j le 
matin , en  examinant  la  partie  alFectèe , je  trouvai 
ma  cliemise  tachée  en  cet  endroit  d’une  matière  jaune 
verdâtre  semblable  à celle  d’une  Blennorrhagie , et  je 
trouvai  en  même  temps  mon  coude  couvert  d’une 
croûte  jaune  , épaisse  j ou  d’une  espèce  de  dartre. 
Cela  me  frappa  : mais  étant  en  route  ^ et  croyant  que 
le  mal  pourroit  bien  se  dissiper  , je  différai  d’appli- 
quer des  remèdes  : deux  jours  après  ^ je  m’aperçus 
d’une  tumeur  sous  l’aisselle  j qui  en  trois  jours  s’accrut 
à un  tel  point  , que  je  fus  obligé  de  tenir  mon  bras 
considérablement  écarté  du  corps.  Je  n’eus  plus  de 
doute  J comme  on  peut  aisément  l’imaginer , sur  la 
nature  de  mon  mal.  En  peu  de  jours  ^ au  moyen  de 
l’onguent  mercuriel  appliqué  sur  la  dartre  deux  fois 
par  jour  j le  bubon  sous  l’aisselle  fut  dissipé  5 et  en 
suivant  un  traitement  mercuriel  j je  me  crus  parfaite- 
ment guéri  au  bout  de  quelques  semaines. 

Environ  quinze  mois  après,  j’éprouvai  dans  le  mi- 
lieu du  sternum  une  douleur  que  je  pris  pour  rhu- 
matismale. D’après  cette  supposition  , je  frottai  la 
partie  affectée  matin  et  soir  , avec  un  morceau  de 
flanelle  : par  ce  moyen  , la  douleur  du  sternum  fut 
dissipée , mais  le  sur-lendemain  matin  je  sentis  une 
douleur  très-incommode  au  gros  orteil  et  au  second 
doigt  du  pied  gauche.  Je'  frottai  les  parties  avec  la 
fiaiielle  : mais  je  m’aperçus  , la  nuit  après,  que  la 
douleur  étoit  revenue  au  sternum  , d’où  étant  de 

liouveau  chassée  par  la  même  friction , elle  se  jeta 
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encore  sur  le  même  endroit  du  pied.  Je  commençai 
alors  à soupçonner  que  la  douleur  pouvoit  bien  être 
goutteuse.  Etant  obligé  de  sortir  ce  jour-là , je  baignai 
mon  pied  dans  de  l’eau  chaude,  et  je  coupai  un  cor 
que  j’avois  depuis  long-temps  sur  le  second  orteil 
affecté , afin  de  pouvoir  rnàrcher  plus  à mon  aise.  En 
faisant  cette  opération  , je  coupai  un  peu  dans  le  vif, 
ce  qui  donna  quelques  gouttes  de  sang.  Je  m’arrêtai 
sur-le-champ  : mais  , le  lendemain , en  examinant  la 
partie , je  trouvai  qu’il  s’y  étoit  établi  une  petite  sup- 
puration et  je  couvris  la  plaie  avec  un  morceau  de 
linge  propre.  Le  soir  du  lendemain  , je  commençai 
à sentir  à l’aine  du  même  côté  une  douleur  légère  qui , 
continuant  le  jour  d’après,  et  étant  suivie  d’une  tu- 
meur à l’une  des  glandes  inguinales  , de  la  grosseur 
d’un  œuf  de  pigeon , me  £t  penser  alors , pour  la  pre- 
mière fois  , que  la  douleur  du  sternum,  et  tout  ce 
que  j’avois  souffert  depuis  , pouvoit  bien  être  d’une 
nature  syphilitique  5 que,  lors  de  la  blessure  de  l’orteil 
et  de  la  suppuration  qui  s’en  étoit  suivie , le  virus: 
avoit  été  absorbé  par  les  vaisseaux  lymphatiques  , et 
porté  à la  première  glande  qu’ils  avoient  rencontrée 
laquelle , dans  ce  cas  , étoit  une  des  glandes  infé- 
rieures de  l’aine.  L’ulcère  de  l’orteil  subsistoit  tou- 
jours i mais  il  étoit  très-petit  , et  rendoit  une  matière 
purulente.  J’y  mis  un  emplâtre  mercuriel,  et  je  fis? 
deux  fois  par  jour  des  frictions  mercurielles  à l’inté- 
rieur de  la  jambe  et  de  la  cuisse  du  côté  affecté  : en 
quatre  jours  de  ce  traitement , le  bubon  fut  dissipé  p 
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et  en  continuant  les  frictions  pendant  vingt  jours  df* 
suite  , je  fus  radicalement  guéri.  ^ , 

Il  y a (juelques  années  ^ un  fameux  accoucheur 
à Londres  fut  appelé  pour  délivrer  une  femme  , la- 
quelle 5 sans  qu’il  le  soupçonnât , étoit  affectée  d’ulcères 
syphilitiques  aux  parties  génitales.  Il  en  résulta  des 
ulcères  très-fâcheux  et  très-o])iniâtres  â la  main  de 
cet  accoucheur , et  une  tumeur  de  la  glande  lympha- 
tique située  dans  l’intérieur  de  l’avant-bras. 

Les  bubons  sympathiques  doivent  leur  origine  ^ 
comme  je  l’ai  dit  plus  haut , non  pas  à l’absorption 
du  virus  syphilitique  , mais  à une  irritation  des  ori- 
fices des  vaisseaux  absorbans  du  voisinage.  L’on  ren- 
contre souvent  cette  espèce  de  bubons  dans  les  Blen- 
norrhagies : ou  bien  aussi  lorsqu’une  des  glandes  est 
idiopathiquement  affectée  , on  en  voit  quelquefois  deux 
ou  trois  de  celles  qai  lui  sont  contiguës  s’enfler  ]iar 
sympathie.  Dans  ce  cas  néanmoins , il  n’y  a que  celle 
ou  celles  qui  sont  réellement  ou  idiopathiquement 
affectées  qui  continuent  de  grossir , tandis  que  celles 
affectées  sympathiquement  demeurent  toujours  dans 
le  même  état , ou  augmentent  très-peu,  et  ne  viennent 
jamais  à suppuration , et  disparoi ssent  à la  fin  , sitôt 
que  l’irritation  du  voisinage  est  calmée , pourvu  toute- 
fois que  le  malade  , en  touchant  et  pressant  fréquem- 
ment la  glande  ainsi  affectée  , ne  l’irrite  pas  de  plus 
en  plus  , et  n’occasionne  ainsi  une  véritable  inflam- 
mation et  suppuration. 

Je  dis  que  les  bubons  sympathiques  se  dissipent 
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spontanément  aussitôt  qn’on  a détruit  la  cause  irri- 
tante cpii  est  dans  leur  voisinage.  Et  c’est  sûrement 
cette  espèce  de  bubons  que  les  charlatans  ^ avec  leurs 
prétendus  oiiguens  ou  emplâtres  secrets  j semblent 
quelquefois  dissiper  en  pende  jours 5 taudis  que  d’un 
autre  côté  on  entend  lréc[uemment  les  malades  se 
plaindre  des  meilleurs  •médecins  , parce  qu’ils  n’ont 
pas  réussi  à résoudre  les  bubons.  Si  cependant  les 
malades  connoissoient  la  diflérence  qui  se  trouve  entre 
la  nature,  de  leur  mal  actuel  et  celle  du  bubon  qu’ils 
ont  précédemment  eu , ils  reconnoitr oient  probable- 
ment que  J dans  le  premier  cas  j il  ne  falloitpas  attri- 
buer la  guérison  à l’onguent  ou  à l’emplàtre  que  le 
charlatan  y avoit  appliqué , mais  uniquement  à la  na- 
ture de  la  maladie  5 tandis  que  , dans  le  dernier  , il  faut 
souvent  beaucoup  d’habileté  et  une  attention  bien  cons- 
tante et  très-soigneuse,  soit  pour  résoudre  un  bubon  , 
soit  pour  le  guérir  après  que  les  tentatives  pour  le 
résoudre  ont  été  sans  succès. 

Plusieurs  observations  authentiques  qui  se  sont  pré- 
sentées dans  ma  pratique  me  prouvent  que  les  bu- 
bons proviennent  aussi  quelquefois  d’une  absorption 
immédiate  , sans  être  précédés  d’aucune  excoriation 
ni  d’aucun  ulcère  aux  parties  génitales  ou  à quelque 
autre  partie  de  la  surface  du  corps,  quoique  cela  ait 
été  contredit  par  quelques  auteurs  modernes.  Il  y a 
environ  douze  ans  que  , dans  l’espace  d’une  semaine  , 
il  se  présenta  dans  un  hôpital  militaire  trois  soldats 
tous  trois  attaqués  d’un  bubon  qu’ils  ‘avoient  pris  d« 
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la  même  femme  : ils  avoient  tous  été  en  parfaite  santé 
quelques  jours  auparavant  5 aiicim  d’eux  n’avoit  à son 
arrivée  la  moindre  excoriation  aux  parties  génitales., 
ni  aux  cuisses  , ni  même  aucune  apparence  d’écoule- 
ment. J’en  ai  vu  plusieurs  autres  exemples  semblables 
depuis. 

Je  ne  prétends  pas  déterminer  s’il  faut  attribuer 
cette  absorption  immédiate  à une  espèce  d’engoardis- 
sement  des  vaisseaux  lympliatiques , ou  à un  moindre 
degré  d’irritabilité  du  système  absorbant,  0:1  plutôt  à 
un  virus  plus  volatil  , ou  peut-être  plus  délayé.  C’est 
cette  absorption  immédiate  du  virus  syphilitique  , qui 
peut  avoir  lieu  quand  nous  nous  y attendons  le  moins  , 
qui  rend  toutes  les  précautions  prophylactiques  non- 
seulement  précaires  , mais  très-souvent  inutiles  5 car, 
en  employant  iiièine  les  meilleurs  préservatifs  qui  pour- 
roient  prévenir  très-ef£cacement  les  Bîennorriiagles  et 
les  chancres,  nous  sommes  encore  exposés,  par  cette 
raison  , à avoir  des  bubons  et  même  la  vérole. 

L’on  ne  doit  point  oublier,  à l’égard  des  bubons  , 
l’observation  générale  que  nous  avons  faite  à l’égard 
de  toutes  les  maladies  syphilitiques  : c’est  de  bien  dis- 
tinguer les  bubons  véritablement  syphilitiques  de  ceux 
qui  proviennent  de  toute  autre  cause  ou  matière  âcre  ^ 
tels  que  le  virus  scropliuleux  , le  miasme  pestilen^ 
tiel  , etc. 

Je  me  trouve  obligé  de  faire  encore  une  autre  dis- 
tinction des  bubons , qui  me  paroît  de  la  plus  grande 
importance  dans  la  pratique  ^ en  les  divisant  en  toniques 
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et  aûoniques  : je  n’imagine  pas  que  d’autres  dénomi- 
nations puissent  mieux  convenir  à ccs  deux  sortes  de 
bubons. 

Le  bubon  que  j’appellerai  tonique  est  accompagne 
de  symptômes  évidens  de  plilogose  ou  d’inflammation  , 
qui  sont  même  souvent  tiès-violens , et  accompagnés 
d’un  pouls  vîte^  plein  et  fort.  Danslobul^on  que  je  nom- 
merai atojiiqne  j on  observe  précisément  le  contraire. 
Tous  les  symptômes  dénotent  un  grand  degré  de  foi- 
blesse  ou  d’irritabilité  , et  sont  souvent  accompagnés 
d’un  pouls  foible  et  très  - accéléré.  La  lièvre  , dans 
l’une  et  dans  l’autre  espèce  de  ces  bubons  ^ est  symptô» 
matique  , et  indique  clairement  la  nature  de  la  maladie 
principale.  Dans  la  première  j l’inflammation  et  la 
suppuration  sont  bornées  à la  glande , et  marchent' 
rapidement  : dans,  la  seconde  j les  progrès  sont  foibles 
et  lents  5 ou  si  ces  progrès  sont  rapides  , c’est  que 
l’inflammation  et  la  suppuration  s’étendent  dans  les 
parties  environnantes.  Le  bubon  tonique  est  rouge  ^ 
le  bubon  atonique  est  d’une  couleur  plus  pourpre.  Un 
médecin  attentif  seroit  tenté  de  leur  attribuer  des 
causes  différentes  , tant  ils  diffèrent  dans  leur  nature 
et  dans  le  traitement  qu’ils  exigent  pendant  leur 
progrès.  Un  écrivain  moderne  a distingué  ces  deux 
espèces  de  bubons  en  inflammatoires  et  en  érysipéla- 
teux : mais  il  me  semble  que  cette  dénomination  est 
trop  vague  , et  qu’elle  ne  donne  pas  une  idée  aussi 
claire  de  la  nature  de  ces  maladies  5 ni  aussi  propre 
à nous  guider  d.ans  leur  traitement  j que  la  distincticm 
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que  je  viens  crétablir  en  tonique  et  en  atoriiqne.  On  -d 
confondu  souvent  cette  dernière  espèce  avec  le  bubon 
scropliuleux  : mais  je  dois  observer  qu’on  a fait  depids 
peu  fréquemment  usage  du  mot  scropimles  ^ de  la 
même  manière  que  des  mots  fièvre  maligne  ^ maladies 
neiveuses  ^ hilicuses  et  scorbutiques  ; non  pour  dési- 
gner la  nature  de  ces  maladies  particulières  j mais 
pour  cacher  l’ignorance  où  l’on  est  de  la  véritable 
nature  de  certaines  maladieSa 

Après  avoir  ainsi  établi  toutes  les  distinctions  essen- 
tielles entre  les  différens  bubons  sypliilitiques  5 je 
devrois  maintenant  passer  a la  méthode  de  les  traiter  : 
mais  je  pense  qu’il  sera  utile  , et  peut-être  même 
nécessaire  j d’examiner  et  de  discuter  auparavant 
quelques  préjugés  j qui  sont  assez  génénéralement 
répandus  , concernant  la  nature  de  ces  gonflemens. 

Bien  des  personnes  , sur-tout  parmi  les  habitans 
des  parties  méridionales  de  l’Europe  , regardent  comme 
une  ])ratique  dangereuse  de  '“résoudre  ou  dissiper  un 
bubon  syphilitique.  Ce  préjugé  est  né  de  l’opinion  où 
l’on  est  que  par  cette  mélliode  le  virus  est  ^ comme 
on  croit  , répercuté  , chassé  ou  pompé  dans  la  masse 
générale  , où  il  occasionne  ensuite  une  infection  uni- 
verselle : au  lieu  que  si  le  bubon  se  guérit  par  la  sup- 
puration , ils  s’imaginent  que  non-seulement  il  n’y 
a point  à craindre  d’infection  générale  : mais  cju’au 
contraire  , dans  le  cas  même  où  il  y auroit  du  virus 
absorbé  pendant  la  formation  de  l’abscès  ^ la  suppu- 
ration expulseroit  et  le  virus  contenu  dans  la  glande  5 
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r-t  celui  qui  aiiroit  été  absorbé.  D’après  ce  raisoiine- 
ïneiit  , on  s'imaqiue  que  l’abcès  formé  par  la  sup- 
puration du  bu])oii  est  une  espèce  créjjout  j par  lec[uel 
le  corps  se  pur^e  entièrement  de  tout  le  virus  syphi- 
litique. Cette  opinion  , outre  cpi’elle  est  entièrenieiit 
erronée  , peut  encore  devenir  nuisible  au  malade  , au 
moins  en  le  privant  d’un  avantage  dons  il  auroit  pu 
jouir  sans  cela.  Je  dois  faire  en  conséquence  deux 
remarques  a ce  sujet:  la  première  est  que  y moyennant 
la  méthode  d’appliquer  des  frictions  mercurielles  , 
non  pas  sur  la  glande  affectée  , comme  on  avoit 
coutume  de  le  faire  jusqu’ici  , mais  à l’intérieur  des 
cuisses  ou  des  jambes  y d’après  la  manière  rapportée 
ci-après  y la  résolution  du  bubon  ne  peut  jamais 
occasionner  la  rétropulsion  du  virus  syphilitique  dans 
la  masse  générale  y et  qii’au  contraire  y en  suivant 
cette  méthode  , on  parvient  très-souvent  à détruire  le 
virus  qui  est  logé  dans  la  glande  meme.  La  seconde 
est  que  , quand  même  le  virus  seroit  effectivement 
répercuté  et  absorbé  de  la  glande  dans  la  masse  géné- 
rale , une  pareille  rétropulsion  seroit  encore  préfé- 
rable à la  méthode  de  guérir  le  bubon  par  la  voie 
de  la  suppuration. 

Pour  mettre  cette  matière  dans  le  plus  grand  jour, 
et  pour  faire  comprendre  bien  distinctement  comment 
les  frictions  J appliquées  d’.après  la  méthode  perfection- 
née de  la  pratique  niodenie,  agissent  y il  iant  comioître 
à fond  les  découvertes  anatomiques  qu’on  a faites  , 
depuis  peu  d’années  j sur  le  système  des  vaisseaux 
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absorbans  : les  ayant  bien  saisies  , on  comprendr^t 
aisément  quel  sera  l’efFet  des  frictions  mercurielles  ^ 
appliquées  comme  je  le  dirai  ci-dessous. 

On  voit  par  les  observations  anatomiques  dont  je 
viens  de  parler  j mais  plus  particulièrement  par  les 
planches  de  Hev.’son  , et  sur-tout  par  celles  publiées 
depuis  peu  par  JMascagni  , que  les  vaisseaux  lympha- 
tiques ou  absorbans  commencent  sur  toute  la  surface 
du  corps  y par  les  plus  petites  ramifications  : qu’en 
remontant  des  extrémités  inférieures  , ils  se  réunis- 
sent peu  - à - peu  en  branches  plus  grosses  y qui 
se  terminent  à la  fin  dans  les  glandes  inguinales  ^ 
dans  lesquelles  ils  semblent  verser  le  liquide  qu’ils 
ont  absorbé  à la  surface  par  leurs  extrémités.  Ce 
liquide  qui  y dans  l’état  naturel  y n’est  que  de  l’eau 
ou  une  lymphe  douce  plus  ou  moins  délayée  d’eau  y 
après  avoir  été  déposé  dans  les  glandes  lympha- 
tiques des  aines  y y est  absorbé  de  nouveau  par 
d’autres  vaisseaux  lymphatiques  y qui  le  portent  à 
l’abdomen  , et  de-là  le  versent  y par  le  canal  thora- 
chiqiie  y dans  la  masse  du  sang.  Supposons  mainte- 
nant qu’une  portion  du  virus  syphilitique  ait  été 
absorbée  par  les  vaisseaux  lymphatiques  des  parties 
génitales  ou  des  extrémités  inférieures  y et  que  par 
conséquent  elle  ait  été  portée  y conjointement  avec  la 
lymphe  y dans  une  ou  plusieurs  glandes  inguinales.  Le 
virus  y étant  mie  fois  parvenu  à la  glande  y sera  repris 
par  les  vaisseaux  absorbans  opposés  j et  dans  ce  cas  y 
il  sera  porté  dans  la  masse  des  humeurs  : ou  y ce  qui 
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arrive  plus  fréquemment , il  excitera  clans  la  glande , 
par  son  âcreté  , une  irritation  , au  moyen  de  lacjnelle 
non-seulement  il  préviendra  sa  propre  absorption  par 
les  vaisseaux  opposés  , mais  encore  il  produira  une 
irritation  et  un  gonliement  de  la  glande  , ou  ce  qu’on 
appelé  un  bubon.  Dans  ces  circonstances  , le  meilleur 
parti  cju’il  y aiiroit  à prendre- seroit  sans  doute  de  dé- 
tnnre  radicalement  j s’il  étoit  possible  j le  virus  niché 
d ms  ia  glaïuie. 

Or  y sans  m’appuyer  sur  une  expérience  faite  par 
le  docteur  Harrison  qui  , en  triturant  la  matière 
imprégnée  du  virus  syphilitique  avec  l’oxide  de  mer- 
cure , l’a  rendue  par  ce  procédé  parfaitement  douce 
et  inactive  j on  sait  que  le  mercure  est  le  spécilicpie 
pour  détruire  les  effets  du  virus  syphilitique.  La 
question  est  donc  de  l’amener  dans  la  glande  affectée. 
Les  praticiens  qui  nous  ont  précédés  ont  bien  eu 
recours  à l’application  du  mercure  j et  se  sont  ima- 
ginés , faute  de  connoissances  anatomicpies  ^ qu’ils 
pouvoient  introduire  le  mercure  dans  la  glande  , en 
faisant  des  frictions  avec  l’onmient  mercuriel  sur  la 

O 

glande  elle-même.  Bien  loin  d’obtenir  par  cette  pra- 
tique. l’effet  qu’ils  s’en  promettoient  j c’est-à-dire  la 
discussion  ou  la  résolution  du  bubon  , ils  virent  que 
la  plupart  des  bubons  traités  de  cette  manière  s’en- 
flammèrent communément  davantage  , qu’ils  tom- 
bèrent après  en  suppuration  j et  qu’ils  se  terminèrent 
même  quelquefois  par  la  gangrène.  Le  fa.it  est , qu’en 
opérant  ainsi  ^ on  n’introclait  point  de  mercure  dans 
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la  glande  affectée  , ou  , si  cela  arrive  de  temps  en 
temps  , c’est  par  pur  hasard  5 car  les  vaisseaux  ahsor- 
bans  qui  partent  de  la  peau  , dont  la  glande  est  immé- 
diatement couverte  , ne  prennent  pas  leur  cours  vers 
la  substance  de  la  glande  gonflée  , mais  marchent 
obliquement  vers  l’abdomen.  D’oii  il  résulte  qu'on 
ne  doit  point  attribuer  au  mercure  les  bons  ou  mau- 
vais effets  qu’on  éprouve  dans  ce  cas  , mais  plutôt  à 
i’irritation  mécanique  occasionnée  par  les  frictions 5 
et  que  probablement  tout  autre  onguent  , employé  de 
la  même  manière  , auroit  produit  le  même  effet.  Mais 
si  au  contraire  , au  beu  de  faire  les  frictions  avec 
l’onguent  mercuriel  sur  la  glande  même  y 011  les  fait 
sur  l’intérieur  de  la  cuisse  ou  de  la  jambe  y ou  sur 
la  plante  du  pied  , du  coté  affecté  , on  peut  s’at- 
tendre y d’après  les  connoissances  cpi’on  a sur  le  cours 
des  vaisseaux  absorbaiis  , que  le  mercure  sera  absorbé 
par  leurs  extrémités  y et  qu’il  sera  de-là  porté  à la 
glande  affectée  y où , rencontrant  le  virus  syphilitique  y 
il  exercera  très-efficacement  sur  lui  son  pouvoir  spé- 
cifique. Les  beiireux  succès  que  j’ai  éprouvés  de  cette 
méthode  , depuis  que  je  l’ai  mise  en  pratique  , m’ont 
convaincu  de  la  vérité  de  cette  théorie.  Car  , si  l’on 
applique  les  frictions  mercurielles  d’une  manière  ap- 
propriée y et  à temps  y c’est-à-dire  avant  que  l’obstruc- 
tion y soit  trop  avancée  , ou  que  l’inflammation  ait 
fait  trop  de  progrès  y on  parvient  y dans  un  grand 
nombre  de  cas  , ou  à détruire  , ou  à dénaturer  telle- 
ment y le  virus  syphilitique  fixé  dans  la  glande 
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fiée  9 qu''il  n’est  plus  capable  de  l’irriter  ultérieure ^ 
ment  9 et  la  tumeur  dlsparoît.  ISous  n'üljservons  pas 
que  le  virus  9 ainsi  altéré  et  ensuite  absorbé  conjoin- 
tement avec  le  mercure  9 produise  jamais  après  aucflii 
symptôme  sypliilitique  dans  la  masse  générale. 

Mais  supposons  même  que  le  mercure  n’ait  pas 
détruit  la  nature  du  virus  logé  dans  la  glande  9 et 
qu’il  Tait  poussé  dans  le  sang  9 comme  les  malades 
le  croycnt  communément  : quelle  en  sera  la  consé- 
quence ? La  même  sans  doute  9 s’il  est  permis  de  se 
servir  d’une  expression  métaphorique  9 que  quand  un 
îiéros  victorieux  déloge  et  c basse  son  ennemi  fuyant 
devant  lui.  Le  même  remède  qui  a poussé  le  virus 
de  la  glande  dans  la  masse  générale  9 l’y  poursuivra 
et  l’en  expulsera  entièrement  : ou  le  rendra  9 de  ma- 
nière ou  d’autre  9 incapable  de  nuire  dans  la  suite  à 
l’économie  animale. 

Pour  éclaircir  encore  davantage  cette  matière  inté- 
ressante 9 je  dois  répondre  à une  quèstion  que  j’ai 
entendu  souvent  proposer  5 savoir  9 pourquoi  la  mé- 
tiiode  d’appliquer  les  frictions  mercurielles  aux  extré- 
mités 5 ne  réussit  pas  toujours  à résoudre  le  bubon 
dans  toutes  les  périodes  delà  maladie?  Il  faut  encore 
avoir  recours  à l’anatomie  9 pour  la  solution  de  ce 
problème.  Elle  nous  apprend  qu’il  y a dans  l’aine 
deux  séries  de  glandes  lymphatiques  qu’on  distingue 
en  supérieures  et  en  inférieures.  Il  existe  9 dans  la 
plupart  des  sujets  j une  commimication  entre  ces  deux 
ordres  de  glandes.  Dans  ce  cas  9 les  vaisseaux  absor- 
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Lans  des  glandes  inférieures  communiquent  avec  les 
glandes  supérieures  5 desquelles  naissent  encore  d’autres 
vaisseaux  absorbans  qui  prennent  leur  cours  à travers 
l’abdomen  vers  le  canal  thoracliique  ; mais  dans  cer- 
tains sujets  il  n’y  a point  de  pareille  communication. 
Les  vaisseaux  absorbans  des  glandes  inguinales  infé- 
rieures marchent  directement  vers  l’abdomen , sans 
s’aboucher  avec  les  glandes  supérieures.  Or  le  virus 
syphilitique  j étant  absorbé  par  les  vaisseaux  lympha- 
tiques des  parties  génitales  ^ est  communément  porté  y 
par  leur  moyen  ^ aux  glandes  inguinales  supérieures  , 
où  il  produit  le  bubon  : par  conséquent  y toutes  les 
fois  que  les  vaisseaux  absorbans  s’abouchent  direc- 
tement avec  la  glande  affectée  , ou  vque  les  glandes 
inguinales  inférieures  ont  avec  les  supérieures  la  com- 
munication dont  nous  venons  de  parler  y le  mer- 
cure appliqué  par  les  frictions  à la  partie  latérale  et 
interne  de  la  cuisse  ou  de  la  jambe  y ou  à la  plante 
du  pied,  sera  absorbé  et  porté  directement  à la  glande 
affectée  , ou  il  sera  porté  aux  glandes  inguinales  infé- 
rieures , et  de  là  aux  supérieures  , où  il  produira  l’effet 
désiré  , pourvu  que  toutefois  l’obstruction  de  la  glande 
affectée  laisse  encore  un  libre  passage  aux  fluides.  Mais 
d’un  autre  côté , lorsque  cette  communication  n’a  pas 
lieu  , et  que  le  virus  occupe  une  des  glandes  ingui- 
nales supérieures , le  mercure  porté  aux  glandes  ingui- 
nales inférieures  et  de-là  à l’abdomen  , sans  jamais 
atteindre  à la  glande  affectée,  n’y  peut  produire  aucun 
effet. 
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La  même  chose  doit  arriver  aussi , lorsque  l’infiam- 
matioii  du  bubon  est  trop  avancée  , ou  lorsqu’il  s’est 
formé  une  dureté  squirrheuse  dans  la  glande  : le  mer- 
cure 5 dans  ce  cas  ^ ne  peut  avoir  que  peu  ou  point 
d’accès  à la  glande  : ou  s’il  y parvient  , il  n’a  que 
très-peu  d’action  contre  une  maladie  qui  a changé 
l’organisation  de  la  partie. 

Mais  allons  meme  plus  loin  et  supposons  qu’on 
n’ait  pas  suivi  la  méthode  que  nous  venons  d’indi- 
quer J et  qu’au  lieu  de  cela  on  ait  tenté  de  calmer 
l’irritation , et  qu’on  ait  procuré  l’absorption  du  virus 
de  la  glande  par  l’application  des  topiques  sédatifs  ou 
discussifs  : quelle  en  sera  la  conséquence  ? Je  réponds 
qu’au  lieu  d’un  bubon , le  malade  aura  la  vérole  ré- 
pandue dans  tout  le  système  du  corps  j vérole  qu’on 
peut  5 sur-tout  parce  qu’elle  est  récente  , guérir  aisé- 
ment et  radicalement  en  peu  de  semaines  , sans  qu’il 
en  reste  de  mauvaises  suites  : tandis  que  le  Imbon  dont 
il  étoit  auparavant  attaqué  est  quelquefois  très-dan- 
gereux J souvent  extrêmement  opiniâtre  , et  toujours 
d’une  nature  très  - ennuyeuse  à guérir.  Ajoutez  à ces 
considérations  que  , quand  même  la  suppuration  et 
l’abcès  seroient  de  la  meilleure  espèce  , ce  qui  cepen- 
dant n’arrive  pas  toujours  à beaucoup  près  j le  virus ^ 
bien  loin  de  s’évacuer  en  entier  p>ar  l’ouverture  de 
l’abcès  J est  y sinon  toujours  ^ du  moins  très-fi  équem- 
ment,  absorbé  dans  la  masse  générale  , et  qu’il  pro- 
duit ainsi  réellement  la  maladie  qu’on  croyoit  éviter; 
et  le  malade  est  à la  lin  obligé  d’avoir  recours  , pour 
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s’eu  délivrer  , à un  traitement  mercuriel  , auquel  il 

avoit  craint  nial-à-propos  de  se  soumettre  plutôt. 

■ 

JSÎétliode  curative^ 

Il  suit  des  observations  que  je  viens  de  faire  , que 
tout  praticien  éclairé  tentera  toujours  de  résoudre  les 
bubons  idiopathiques  le  plutôt  qu’il  lui  sera  possible  , 
par  quelque  méthode  que  ce  soit  , pourvu  que  l’in« 
ilamniation  ne  soit  pas  portée  à un  trop  haut  degré  j 
ou  qu’il  n’ait  pas  déjà  paru  des  signes  de  suppu- 
ration. La  méthode  la  plus  efficace  , pour  résoudre 
les  tumeurs  de  ce  genre  , est  , comme  je  l’ai  dit  ^ 
de  faire  des  frictions  mercurielles  à l’intérieur  de  la 
cuisse  et  de  la  jambe  ^ ou  sous  la  plante  du  pied  j du 
coté  affecté.  On  employé  pour  cet  objet  l’onguent  mer- 
curiel gris  ordinaire  fait  avec  parties  égales  de  graisse 
de  cochon  et  de  mercure  , ou  bien  l’onguent  préparé 
avec  de  la  graisse  et  le  miiriatede  mercure.  Gr.  Cyrillo 
à Naples  a recommandé  aussi  pour  le  même  usage  le 
muriate  oxigéné  de  mercure  trituré  avec  de  la  graisse 
en  forme  d’onguent.  Les  expériences  faites  dernière- 
ment avec  la  pommade  oxigénée,  pour  le  même  but  j 
n’ont  donné  aucun  résultat  satislaisaiit. 

Si  les  symptômes  inllanimatoires  sont  violens  ^ il 
est  utile  sans  doute  de  faire  une  saignée  générale  ou 
locale,  et  d’employer  un  régime  lafraidiissant  5 mais 
cela  ne  doit  pas  détourner  d’essayer  la  résolution  du 
bubon  par  la.  méthode  indiquée.  Je  né  crains  point  ^ 
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avec  quelques  auteurs  , d’augmenter  l’irritation  du 
virus  sypliiiitique  par  le  sllmulns  du  mercure:  car  ^ 
dès  (pie  nous  parvenons  à faire  entrer  dans  la  glande 
une  certaine  quantité  de  mercure  , nous  observons 
que  l’irritation  causée  par  le  virus  est  calmée  et  dissi- 
pée par  ce  remède  : j’ai  observé  sur  moi-méme  cpie  la 
glande  devient  dès  ce  moment  moins  douloureuse  , 
moins  dure  •;  le  gonflement  diminue  et  disparoît  eu 
très-peu  de  temps  comjilèteinent.  A l’égard  de  ce  qu’un 
auteur  moderne  a dernièrement  avancé  ^ qu’il  étoit 
aussi  avantageux  et  même  plus  utile  tle  faire  les  fric- 
tions sur  la  cuisse  du  coté  opposé  de  la  glande  affectée, 
cela  me  paroît  dénué  de  toute  probabilité. 

Afin  de  faire  passer-le  mercure  ^ ou  par  les  mêmes 
vaisseaux  absorbans  que  le  virus  a traversés  , ou  aussi 
près  (pi'il  est  possible  de  ces  mêmes  vaisseaux  , et  pour 
obtenir  le  plus  grand  avantage  de  ses  effets  , il  faut 
que  la  surface  sur  laquelle  on  l’applique  soit  aussi 
grande  qu’il  est  possible.  , ; ’ 

Les  bubons  de  l’aine  ont  des  sièges  différeiis  j selon 
la  différente  position  des  glandes  inguinales.  Pour 
bien  entendre  ceci  , le  jeune  praticien  fera  bien  de 
consulter  les  tables  anatomiques  de  J\Iascagui,  Dans 
la  plupart  des  cas  , ce  sont  les  vansseaux  absorbans 
de  la  verge  , dans  d’autres  j ce  sont  ceux  des  aines 
ou  de  la  cuisse  qui  ont  porté  le  virus  à la  glande. 
Ces  observations  nous  indiquent  les  lieux  où  il  faut 
appliquer  par  préférence  les  frictions  mercurielles  pour 
opérer  la  résolution. 
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Lorsque  le  siège  du  Lubon  est  dans  une  des  glandes 
inguinales  supérieures  j nous  jugeons  cpie  l’absorp- 
tion s’est  faite  par  la  verge  j il  seroit  en  conséquence 
utile  J outre  les  frictions  sur  la  cuisse  , que  l’onguent 
mercuriel  fut  constamment  appliqué  au  membre 
même  , par  le  moyen  d’un  petit  sac  , comme  je^’ai 
indiqué  pour  le  traitement  des  chancres.  Le  mouve- 
ment qui  se  fait  pendant  l’exercice  ordinaire  de  la 
journée  excite  un  frottement  de  cette  partie  j qui  favo- 
risera très-utilement  l’absorption  du  mercure.  Ou  l’on 
peut  5 si  l’on  aime  mieux , appliquer  le  muriate  de 
mercure  en  poudre  avec  la  salive  , entre  le  gland  et 
le  prépuce.  Si  le  bubon  est  dans  la  partie  inférieure 
de  Taine  , la  jambe  et  la  cuisse  nous  présentent  une 
large  surface  pour  les  Ific lions.  Lorsque  le  bubon 
est  placé  à la  partie  inférieure  du  ventre  j outre  les 
frictions  qu’on  fait  sur  la  jambe  et  la  cuisse  , il  faut 
en  faire  encore  sur  la  verge  j le  scrotum  et  l’aine. 

Le  sièse  des  bubons  inmiinaux  dans  les  femmes 

O O 

étant  pour  la  plupart  près  du  ligament  de  Poupart  j 
ou  entre  les  grandes  lèvres  et  la  cuisse  j ou  dans 
l’ai  no  5 outre  les  frictions  sur  les"  cuisses  y il  est  à 
s propps  d’appliquer  le  muriate  de  mercure  constam- 
meirl  à l’intérieur  et  à l’extérieur  des  grandes  lèvres. 

8i  la  glande  lymphatique  de  l’avant-bras  est  la  partie 
affectée  y il  faut  faire  les  frictions  sur  la  main  et  sur 
le  poignet  : si  c’est  celle  de  l’aisselle  y il  faut  les  appli- 
quer sur  tout  le  bras  et  le  coude. 

Mais  comme  l’objet  de  ces  frictions  est  de  procurer 
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une  résolution  j et  que  leur  succès  est  conséquem- 
îiient  limité  h un  polit  iioml)i'e  tle  jours  , il  faut  non 
seiilemeiit  les  faire  avec  beaucoup  de  soin  et  d'atten- 
tion , mais  il  faut  encore  , si  les  circonstances  le  per- 
mettent J les  réitérer  deux  fois  par  jour.  On  einjilolera 
environ  quatre  grammes  ( une  draclime  ) d’onguent 
mercuriel  à chaque  fois.  11  est  bon  de  continuer  ces 
frictions  après  que  le  bubon  a disparu  , et  même 
jusqu’à  ce  que  la  bouche  soit  affectée. 

Si  , malgré  nos  tentatives  et  nos  soins  , nous  ne 
réussissons  point  à résoudre  le  bubon,  et  que  la 
suppuration  se  forme  , les  frictions  mercurielles  ne 
^peuvent  avoir  de  mauvais  effets  , du  moins  n’en 
ai-je  jamais  vu  5 et  je  -ne  conçois  pas  commeiit  quel- 
ques frictions  faites  dans  l’espace  de  quatre  ou  cinq 
jours  , ( car  on  ne  doit  pas  espérer  de  résoudre  le 
bubon  par  les  frictions  après  ce  temps  ) , pourroient 
devenir  la  cause  d’un  ulcère  malin  , comme  quelques 
écrivains  l’oiit  avancé.  J’avoue  que  cette  crainte 
me  paroit  chimérique  , et  miiqueiiieiit  fondée  sur 
cette  opinion  théorique  , que  le  mercure  ne  résout  les 
bubons  que  parce  qu’il  agit  sur  tout  le  système  du 
corps.  Cette  opinion  est  évidemment  contredite  par 
l’expérience  journalière.  Je  me  suis  guéri  moi-même 
deux  fois  d’un  bubon  inguinal  , et  une  fois  d’un 
bubon  axillaire  , en  trois  ou  quatre  jours  de  temps  y 
par  les  frictions  mercurielles  faites  de  la.  manière  indi- 
quée , et  j'ai  guéri  un  grand  nombre  de  persomiies 
par  celle  même  méthode. 
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Si  l’on  compare  ceci  avec  ce  que  j’ai  dit  dans  le 
chapitre  précédent  , qu’on  peut  guérir  les  ulcères 
syphilitiques  primitifs  par  la  simple  application  locale 
du  mercure  , on  verra  que  mon  opinion  acquiert  un 
degré  de  probabilité  de  plus  ^ savoir  que  le  mercure 
produit  ses  effets  en  agissant  immédiatement  sur  le 
virus,  indépendamment  des  effets  qu’il  produit  sur  la 
constitution. 

Outre  les  frictions  mercurielles  , il  y a d’autres 
moyens  de  résoudre  les  bubons  : ce  sont  une  diète 
sévère,  les  cathartiques  , l’application  de  la  neige  ou 
de  la  glace  , ou  d’un  cataplasme  froid  fait  avec  de 
la  mie  de  pain  et  une  dissolution  de  plomb  dans 
le  vinaigre  , ou  enfin  des  linges  trempés  dans  l’oxi- 
crat  , et  appliqués  toutes  les  heures.  Si  ces  moyens 
ne  réussissent  pas,  on  emploie  quelquefois  avec  succès 
l’émétique  répété  pendant  deux  ou  trois  jours  : on  a 
réussi  par  ce  moyen  à résoudre  des  bubons  près  d-e 
percer.  Si  l’inflammation  est  considérable  , il  est  quel- 
quefois utile  de  faire  précéder  une  saignée  générale  5 
dans  d’autres  cas  très  - opiniâtres  , la  décoction  de 
l’écorce  du  dapJnic  mczereum  , prise  à rmtérieur  pen- 
dant quelques  jours  , a produit  l’effet  désiré.  C’est 
dans  des  cas  semblables  qu’on  a employé  avec  succès, 
dans  l’infirmerie  d’Edimbourg  , les  ventouses  sèches 
sur  la  glande  gonflée. 

• Le  docteur  JSfootA  a vu  , dans  plusieurs  cas  , la  ré- 
solution du  bubon  produite  par  une  friction  faite  avec 
le  liniment  ammoniacal  snr  le  bubon  et  autour  de  la 
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glande  , répétée  mie  ou  deux  fois  par  jour 
imit  ou  dix  minutes  cliacjue  fois. 

D’après  fpielcpics  observations  faites  à Londres  par 
M.  Birch  J il  paroît  que  de  douces  couiruotions.  élec- 
triques , passées  à travers  la  cuisse  et  ]n  glande  af- 
fectée , augmentent  iieaucoup  l’action  du  mercure 
pour  résoudre  les  bubons  , et  qu’elles  prodnis(ait  (piel- 
([uefois  cette  résolution  sans  les  fi  ictioiis  mejcuriclles , 
lors  même  que  le  gonflement  est  très-avancé. 

Pendant  tout  le  temps  qu’on  clierclie  à procurer 
la  résolution  d’un  bubon j le  malade  doit  s’abstenir 
de  Fexercicej  et  se  borner  à une  diète  très  - stricte  5 
parce  qu’un  régime  contraire  tendroit  à augmenter 
l’inflammation.  A l’égard  des  frictions  mercurielles 
sur  la  glande  meme  . j’ai  déjà  donné  les  raisons  qui 
me  les  font  désapprouver.  Dans  le  fait  j la  plupart 
des  bubons  idiopatliiques  que  j’ai  eu  l’occasion  de 
voir  traiter  de  cette  manière  se  sont  enflammés  5 et 
ont  sujipiiré,  quoiqu’on  y appliquât  les  irictions  dans 
la  vue  de  prévenir  cette  fâçlieiise  ternimaison.  Et  il 
est  maiiiteiia.iit  bien  peu  de  praticiens,  instruits  des 
nouvelles  découvertes  qu’on  a faites  sur  le  système 
des  vaisseaux  absorbans  , qui  voulussent  se  lier  à de 
pareils  moyens  pour  procurer  la  résoluliou  d’un  bu- 
bon sypliilitique. 

Lorsque  je  dis  que  les  frictions  mercurielles  , or 
l’application  d’un  emplâtre  stimulant  sur  la  glande 
meme,  seront  plutôt  suivies  de  rinflammation  et  delà 
suppuration  que  de  la  résolution , je  parle  expressément 
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des  bubons  sypliilitiqiies  icliopatliicjiies  : car  les  i)U- 
bons  syinpatliiqiies  peuvent  certamemeiit  clisparoitre 
avec  Fiisage  de  ces  remèdes.  Cependant  , comme  je 
l’ai  observé  plus  haut , il  ne  faut  pas  attribuer  dans 
ce  cas  leur  résolution  aux  frictions  mercurielles  , ni 
aux  cataplasmes  , emplâtres,  etc.,  qu’on  peut  y avoir 
appliqués  : mais  à la  simple  opération  de  la  nature  : 
car  les  bubons  sympathiques  s’évanouissent  toujours 
d’eux-mêmes  , sans  le  secours  d’aucun  topique  ou  au- 
tre médicament  quelconque.  Il  ne  faut  faire  autre 
chose  pour  les  dissiper  , comme  je  l’ai  déjà  dit  , 
que  de  détruire  le  stimulus  irritant  , ou  de  l’éloigner 
des  orifices  des  vaisseaux  lymphatiques.  Ce  point  de 
fait  suffit , à mon  avis  , pour  prouver  de  quelle  im- 
portance il  est  de  distinguer,  dans  la  pratique  , les 
bubons  idiopathiques  d’avec  les  sympathiques. 

Si,  quatre  ou  cinq  jours  après  l’usage  des  frictions 
bien  faites , le  biibon  ne  se  résout  point  , ou  si  l’on 
perd  l’espérance  de  le  résoudre  , il  faut  renoncer  aux 
frictions  mercurielles  , et  même  changer  le  traite- 
ment. 

On  recoiinoît  que  le  buhon  ne  se  résoudra  point 
lorsque  la  tumeur  continue  de  grossir  , et  qu’elle  de- 
vient rouge  et  douloureuse  , quoiqu’on  ait  employé  , 
pendant  les  cpiatre  ou  cinq  jours  , des  frictions  mer- 
curielles , ou  d’autres  résolutifs.  Aussi-lot  qu’on  voit 
que  toutes  les  tentatives  qu’on  a faites  pour  procurer 
la  résolution  sont  inutiles  , il  faut  employer  les 
moyens  nécessaires  pour  amener  ime  suppuration 
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aussi  douce  et  aussi  prompte  qu’il  sera  possible.  Ici  ^ 
cependant  J on  rencontre  souvent  de  grandes  difficul- 
tés. Les  bubons  sont  si  dilférens  les  uns  des  autres  , 
que  le  traitement  que  l’un  exige  pour  arriver  à une 
douce  suppuration  , occasionnera  fréquemuicnt  dans 
un  autre  des  suites  dangereuses  et  même  quelquefois 
funestes. 

C’est  ici  sur-tout  c[ue  nous  aurons  l’occasion  d’ap- 
précier la  distinction  des  bubons  en  toniques  et  en 
atoniques. 

Dans  la  première  espèce  j qui  est  vraiment  inilam- 
matoire  ^ les  symptômes  de  l’infianiiuatiou  marchent 
souvent  si  rapidement  ^ et  sont  si  violens  , qu’ils  me- 
nacent quelquefois  de  la  gangrène.  Dans  ce  cas,  tous 
nos  efforts  doivent  tendre  à modérer  et  à affoiblir 
l’inflammation.  Dans  le  bubon  atoniqiie  au  contraire,  ‘ 
nous  voyons  dominer  les  symptômes  d’une  très-grande 
irritabilité  5 la  fièvre  symptomatique  forte  , le  pouls 
Vite  et  foible  , les  forces  abattues  : la  glande  d’ailleurs 
est  d’une  couleur  pourpre  , et  le  gonilement  très- 
étendu.  Dans  ce  cas  , il  faut  calmer  rirritation  et 
soutenir  les  forces  du  malade  par  un  régime  forti- 
fiant, l’air  libre,  et,  selon  les  circonstances , par  l’o- 
pium, le  vin,  ou  le  cpiinquina.  Dans  d’autres  cas , il 
n’y  a point  de  symptômes  fébriles  : le  pouls  est  foi- 
ble 5 les  progrès  du  gonflement  sont  lents  5 la  glande 
reste  dure  , indolente  : elle  ne  montre  aucune  dispo- 
sition à s’enflammer  ou  à suppurer.  Ici  il  faut  irriter, 
stimuler  la  glande,  pour  procurer  une  suppuration, 
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ou  une  a])Sorp!:io]î  J par  Jes  remèdes  externes  appldjiiés 
sur  la  glande  même,  tels  cpie  les  frictions  mercurielles, 
le  liniment  ammoniacal  , etc.  , c[idon  aidera  avec  des 
cathartiques  répétés. 

Après  que  nous  avons  essayé  en  vain  la  résolution 
du  Iruhon  , ou  si  nous  sommes  appelés  lorsque  l’in- 
flammation a fait  déjà  de  grands  progrès  , notre  soin 
doit  être  d’aider  la  nature  dans  son  travail  de  siip- 
])ii]’ation.  A cet  effet  , le  médecin  doit  peu  agir  dans 
plusieurs  cas  , ou  même  ne  rien  faire  , si  le  d.egré  de 
l’inflammation  est  tel  qu’il  le  faut  pour  produire  une 
suppuration  prompte  et  hénigne.  Dans  la  plupart  de  - 
ces  cas  , un  simple  cataplasme  fait  avec  de  la  mie 
de  pain,  du  lait  et  un  peu  d’imiie,  ou  un  emplâtre 
éinoilieiit  , appliqué  à la  partie , est  suffisant. 

Dans  les  cas  oii  les  symptômes  de  l’inflammation 
seroieiit  très  - violeris  , ce  que  nous  voyons  souvent 
dans  les  liommes  forts  et  robustes , il  faut  faire  une 
saignée  copieuse  , et  la  répéter  selon  les  circonstances  5 
ou  plutôt  appliquer  des  sangsues  à l’entour  de  la  tm 
meur  : ou  bien  faire  des  scarifications,  et  prescrire  en 
même  temps  un  régime  anti-plilogistupie  très-s triçt. 

Dans  le  cas  , au  contraire , où  les  symptômes  d’ir- 
ritabilité  sont  très  - prononcés  , comme  cela  arrive 
souvent  dans  les  personnes  délicates  et  irritables  5 
lorsque  la  fièvre  symptomati([ue  est  très-considérable  , 
le  pouls  très-vite  et  foible  : lorsque  le  gonflement , au 
lieu  d'être  circonscrit , devient  très  - étendu  et  d’ime 
couleur  rouge  pourpre  : le  régime  anti-plilogistique  , 


SYPHILITIQUES. 


36l 


au  lieu  de  soulager  ^ angmentcmit  le  mal  : les  éva- 
cuations générales,  au  lieu  cl’étre  utiles,  deviendroient 
réellenient  préjudiciables.  Il  Faut  donc  ])lutot  dans  c« 
cas  perineltre  au  malade  de  prendre  plus  d’alimens,  et 
de  Faire  un  usage  modéré  du  vin:  il  Faut  lui  admimsti  er 
le  quiiif|mna , et  lui  donner  de  l’opunn  tous  les  soirs, 
ou  au  moins  de  deux  jours  Fun,  et  apjdiquer  en  meme 
temps  des  Fomentations  spiritueuses  : tels  sont,  dans 
ces  circonstances  , les  remèdes  les -plus  convenables. 
Je  dois  laire  à cette  occasion  une  remarque  générale  : 
cV‘St  de  ne  jamais  administrer  du  mercure  à l’inté- 
rieur , et  encore  moins  à l’extérieur  sur  la  partie  af- 
fectée ( excepté  en  Frictions  , comme  nous  l’avons  re- 
commandé plus  liant  pour  tenter  la  résolution),  pendant 
l’état  inllammatoire  d’un  bubon  on  de  toute  autre 
aFFection  sypiiilitique.  Car  je  n’ai  jamais  observé  que 
le  mercure  ait  fait  le  moindre  bien  dans  cette  pé- 
riode : au  contraire  , j’ai  vu  souvent  qu’il  prodiiisoit 
de  très  - mauvais  effets  , sur  - tout  loi’sqii’on  l’em- 
ployoït  en  frictions  sur  la  glande  enflammée.  Il  faut 
probablement  rapporter  à cette  classe  le  cas  cpie  Bram- 
hilla  rapporte  , d’un  jeune  homme  qui  mourut  d’un 
bubon  devenu  gangréneux  , après  qu’on  lui  eut  ad- 
ministré pendant  quelque  temps  le  muriatc  de  mer- 
cure avec  une  forte  décoction  des  bois. 

Lorsque  le  bubon  est  plutôt  d’un  caractère  indo- 
lent , que  ses  progrès  sont  fort  lents  , qu’il  iFest 
pas  accompagné  de  fièvre  , ainsi  qu’on  l’observe 
fréqiieinnient  dans  les  coiistitiitions  relâchées  ou 
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affoiblies , ou  dans  les  personnes  avancées  en  âge  j on 
peut  J après  cpie  tous  les  moyens  , «pour  favoriser  la 
résolution , ont  été  tentés  en  vain  , essayer  l’applica- 
tion d’un  cataplasme  de  la  racine  d^atropa  maiidragora  5 
et  si  cela  ne  réussit  pas  , il  faut  administrer  le  mer- 
cure avec  une  diète  nourrissante  et  l’usage  du  vin. 
Quekjuefois  on  éprouve  de  bons  effets  du  cpiinquina 
avec  du  vin  , ou  des  autres  remèdes  fortinans  et  aro- 
matiques j auxquels  on  peut  joindre  l’application  lo- 
cale des  stimulans  plus  ou  moins  actifs  ^ tels  que 
l’emplâtre  avec  les  gommes  ^ ou  un  cataplasme  d’oi- 
gnons grillés  ou  bouillis  dans  l’huile  j le  liniment 
ammoniacal  j le  caustique  , etc. 

Dmis  les  cas  où  les  bubons  sont  accompagnés  de 
symptômes  scropliuleux  ou  scorbutiques  j il  ne  faut 
jamais  faire  usage  du  mercure  ^ mais  insister  sur 
l’emploi  des  remèdes  convenables  pour  l’une  ou  l’au- 
tre de  ces  maladies. 

Lorsque  J soit  par  ces  moyens,  soit  par  toute  autre 
méthode  , le  bubon  tonicpie  ou  atonique  est  enfin 
venu  à suppuration  , plusieurs  auteurs  conseillent 
d’ouvrir  l’abcès  avec  la  lancette  , ou  par  le  caustique. 
Je  suis  convaincu  que  dans  la  plupart  des  cas  il 
vaut  mieux  laisser  faire  la  nature.  J’ai  trouvé  en  elfet, 
qu’en  général  , la  nature  laissée  à elle  - même  ne 
manque  presque  jamais  de  fa.ire  une  ouverture  à 
temps  j au  lieu  que  nous  faisons  très-souvent  les  ou- 
vertures artificielles  avant  le  temps  opportun,  c'est- 
â-dirc  avant  que  l’abcès  ait  acquis  sa  pleme  maturité. 
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J’ai  trouvé  encore  un  autre  avantage  à laisser  agir 
la  nature,  c’est  que  les  abcès  ouverts  (.l’eux-méines  se 
consolitlent  en  général  beaucoup  ])lus  aisément  et  beau- 
coup mieux  cpieceux  (pi’on  ouvre  par  rincision  ou  par 
l’application  du  caustupie.  Ceux-ci  ont  Iréquemment 
des  suites  fâcheuses  : leur  traitement  devient  souvent 
pénible  et  ennuyeux  , et  ils  laissent  de  grandes  cica- 
trices, fpie  l’on  doit  toujours  se  faire  une  loi  d’éviter, 
sur  - tout  chez  les  femmes  , par  des  raisons  cpii  se; 
présentent  d’elles-mêines.  En  laissant  faire  la  nature, 
on  observe  que  l’abcès  ne  s’ouvre  comimmcment  que 
par  un  ou  deux  petits  trous  , lorsque  la  glande  a en- 
tièrement suppuré  5 et  bientôt  après  il  se  lonne  une 
cicatrice  qui , en  peu  de  temps  , est  à peine  visible  , 
ou  qui  même  disparoit  à la  lin  tout-à-fait. 

Il  se  rencontre  néanmoins  quelques  cas  particu- 
liers dans  lesquels  il  peut  être  à propos  d’aider  la 
nature  , soit  en  dilatant  l’ouverture  qu’elle  a faite  , 
soit  en  faisant  une  ouverture  artilicielle.  Il  y a 
aussi  des  bubons  qui  restent  indolens  , deviennent 
durs,  et  ne  montrent  aucune  disposition  pour  la 
suppuration.  Dans  ces  cas  , sur-tout  si  le  malade 
se  néglige,  le  bubon  devient  squirrheux,  ou  il  se  ter- 
mine alors  souvent  en  un  ulcère  très  - désagréalde. 
Pour  prévenir  cet  accident , il  faut  avoir  recours  aux 
remèdes  stimiilans  ou  irritansj  un  emplâtre  de  gom- 
mes , assez  large  et  bien  épais  , appliqué  à la  glande 
ainsi  endurcie , produit  quelquefois  un  excellent  effet. 
Dans  des  cas  plus  opiniâtres  , on  applique  souvent 
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avec  succès  un  petit  morceau  de  nitrate  d’argent 
fondu  , de  la  grandeur j d’un  petit  pois  j au  milieu  de 
la  glande  endurcie  ; on  l’y  laisse  pendant  deux  ou 
trois  heures  , et  après  avoir  ôté  ce  cpii  en  reste , on 
panse  l’escarre  avec  un  peu  d’onguent  j et  on  y ap- 
plique 9 ou  le  même  emplâtre  ci-dessus  mentionné  ^ 
ou  5 selon  les  circonstances  j un  cataplasme  émollient^ 
qu’on  continue  jusqu’à  ce  cpie  la  tumeur,  soit  entiè- 
rement fondue. 

Dans  tous  les  cas  j sitôt  que  l’ahcès  est  rompu  , on 
pratique  un  trou  dans  l’emplâtre  , vis-à-vis  de  l’ou- 
verture de  l’ahcès,  pour  laisser  une  issue  libre  au  pus, 
en  appliquant  sur  cette  ouverture  de  la  charpie  , ou 
une  pièce  d’éponge  fine  , qu’on  recouvre  d’un  mor- 
ceau de  linge  ou  d’un  emplâtre  très-agglutinatif.  Les 
mêmes  règles  doivent  être  observées  dans  tous  les  bu- 
bons ouverts  par  la  nature  ou  par  l’art. 

Mais  il  ne  suffit  pas  de  donner  un  écoulement  libre 
à la  matière  purulente  ; il  faut  encore  empêcher  qu’elle 
ne  produise  des  sinus  ou  fistules  , en  pénétrant  dans  le 
tissu  cellulaire  de  l’aine  , ou  vers  les  parties  latérales 
ou  inférieures  de  la  cuisse.  Pour  prévenir  cet  acci- 
dent, il  faut  panser  l’abcès  deux  ou  trois  fois  par  jour, 
en  pressant  doucement  les  parties  circonvoismes  de 
la  glande  affectée  vers  le  centre , de  manière  à évacuer 
chaque  fois  toute  la  matière  : dans  les  cas  oii  cela  ne 
suffit  pas  , il  faut  tâcher  d'obtenir  le  même  effet  par 
une  compression  et  un  bandage  approprié. 

Je  dois  remarquer  ici  que  la  métliode  usitée  d’ap- 
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pliquer  un  large  caustique  sur  le  bubon  , et  de  l’y 
laisser  pendant  dix  ou  douze  heures  ^ pour  l’amener 
à la  suppuration  ^ est  généralement  suivie  de  mau- 
vaises conséquences.  J’en  ai  vu  deux  lois  résulter  la 
gangrène  y et  d’autres  fois  de  très-grands  et  de  très- 
mauvais  ulcères  iclioreux.  Dans  un  cas,  l’ulcère  de- 
vint vraiment  cancéreux , et  finit  par  causer  la  mort 
au  malade.  Je  n’ai  jamais  vu  que  l’application  du 
petit  caustique,  dont  j’ai  fait  mention  ci-dessus,  ait 
été  suivie  de  pareils  inconvénieiis. 

Lorsque  la  griuideur  de  la  tumeur  et  la  violence 
des  symptômes  font  craindre  la  mortification  , il  faut 
appliquer  à temps  les  remèdes  les  plus  actifs  , pour 
prévenir  ce  fâcheux  accident  : c’est  dans  ces  circons- 
tances qu’il  huit  principalement  bien  distinguer  l’état 
du  malade  et  la  nature  de  la  maladie  , pour  se  servir, 
ou  de  la  méthode  purement  anti  - phlogistique  , ou 
des  remèdes  fortifians  et  caïmans  , selon  que  les  symp- 
tômes de  la  vraie  inflammation  , ou  ceux  de  foibiesse 
ou  d’irritabilité  , prédominent. 

Lorsque  l’abcès  a été  ouvert  par  la  nature  ou  par 
l’art , la  maladie  s’appelle  alors  bubon  ulcéré  , dans 
le  traitement  duquel  il  ne  faut  jamais  perdre  de  [vue 
les  distinctions  que  j’ai  établies  plus  haut  , si  nous 
voulons  ne  pas  être  trompés  par  l’événement. 

Communément  , on  conseille  dans  ce  cas  d’admi- 
nistrer le  mercure  , tant  à l’intérieur  qu’à  l’extérieur , 
et  de  traiter  ainsi  l’ulcère  comme  un  ulcère  syphili- 
tique. Cette  pratique  est  sans  doute  bonne  dans  beau- 
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coup  de  cas  : mais  dans  certaines  circonstances  j elle 
peut- devenir  nuisible  5 et  souvent  même  donner  nais- 
sance à des  symptômes  très-dangereux. 

On  ne  peut  prescrire  aucune  méthode  générale 
pour  le  traitement  d’un  bubon  ulcéré.  Le  médecin 
doit  être  dirigé  par  la  nature  de  la  maladie  j par  l’état 
et  la  constitution  du  malade.  Si  celui-ci  est  vigoureux 
et  sans  fièvre  , si  le  pus  est  d’une  bonne  consistance 
et  d’une  nature  douce  ^ il  paroit  cpi’il  n’est  besoin 
d’appliquer  aucun  topique  sur  la  plaie  : il  suffit  d.e 
la  couvrir  avec  de  la  charpie  , et  de  la  panser  avec 
une  éponge , comme  je  l’ai  dit  ci-dessus  en  parlant 
du  traitement  des  ulcères  syphilitiques  , afin  de  faci- 
liter J autant  qu’il  est  possible  , l’écoulement  de  la 
matière  ; et  en  cas  qu’il  reste  quelque  dureté  , la  con- 
tinuation du  même  cataplasme  qui  a favorisé  la  sup- 
puration 5 avancera  certainement  plus  la  guérison  , 
que  ne  Je  feroit  tout  autre  remède. 

Si  on  juge  à propos  d’administrer  le  mercure  j 
on  fera  des  frictions  mercurielles  sur  le  côté  affecté  j 
ou  on  donnera  , selon  les  circonstances  j le  mercure 
à l’intérieur , tant  pour  guérir  l’ulcère  , que  pour 
détruire  les  effets  produits  dans  la  constitution  par 
l’absorption  du  virus  contenu  dans  l’ulcère. 

J’ai  vu  beaucoup  d’ulcères  de  cette  espèce  se  cica- 
triser promptement  sans  aucun  remède  , ce  dont  je 
fus  très-surpris  au  commencement  de  ma  pratique  5 
parce  que  l’inflammation  j la  suppuration  et  l’ulcé- 
ration  étoient  évidemment  l’effet  du  virus  syphili- 
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tique  : je  ne  pouvois  me  rendre  raison  de  la  cause  de  la 
bénignité  des  symptômes  y qu’en  supposant  qu’elle  étoit 
due  au  petit  nombre  de  Irictions  que  je  prescrivois 
à tous  mes  malades  , au  commencement  de  la  ma- 
ladie , dans  le  dessein  d’obtenir  la  résolution  du 
bubon  5 et  qu’il  étoit  passé  dans  la  glande  quelque 
peu  de  mercure  qui  avoit  détruit  le  virus  , quoiqu’il 
y fût  parvenu  troji  tard  pour  cnipêclier  la  suppu- 
ration. On  continuera  l’usage  du  mercure  encore 
quelque  temps  après  que  le  -bubon  ulcéré  sera  guéri  ^ 
pourvu  que  la  nature  du  bubon  , ou  la  constitution, 
du  malade,  ne  s’y  oppose  pas.  Quelques  praticiens 
ont  cru  que  l’application  du  mercure  sur  la  glande 
ulcérée  elle-même  pouvoit  être  utile  : mais  il  faut 
agir  avec  beaucoup  de  prudence  , de  peur  de  donner 
lieu  à une  maladie  pire  que  la  maladie  primitive  5 
ce  dont  j’ai  vu  plusieurs  niallieureux  exemples.  Il 
me  suffira  d’en  rapporter  un  seul. 

Un  jeune  médecin  de  mes  amis  , d’une  constitution 
saine,  forte  et  vigoureuse,  fut  attaqué  d’un  bubon  causé 
par  l’absorption  du  virus  syphilitique  d’un  ulcère  du 
gland  : les  symptômes  inflammatoires  furent  très- 
violens  , l’abcès  s’ouvrit  de  lui-même  par  une  petite 
ouverture  , il  suppura  plus  long-temps  et  en  plus 
grande  quantité  qu’on  ne  s’attendoit  en  faisant  un 
usage  convenable  des  remèdes  mercuriels.  Le  malade, 
ennuyé  , pris  un  jour  de  la  dissolution  de  mercure 
dans  la  gomme  arabique  , de  laquelle  il  avoit  fait 
lisage  intérieurement  jusqu’alors,  et  espérant  hâter  la 
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guérison,  il  en  injecta  une  petite  quantité  dans  l’abcès 
produit  par  le  btfbon.  Il  s’en  suivit  une  inflammation 
terril^le,  qui  ne  se  termina  pas  seulement  par  la  mor- 
tiflcation  de  la  glande  affectée  , mais  encore  par  la 
gangrène  , qui  gagnant  toutes  les  glandes  inguinales 
du  même  côté  ^ s’étendit  jusques  sous  le  ligament  de 
Poupart  ; toutes  ces  parties,  ainsi  que  la  peau,  gan- 
grenées , tombèrent  lieiirensenieiit  en  escarres  , et  la 
vie  du  malade  fut  sauvée. 

Il  y a d’autres  espèces  de  bubons  ulcérés  que  les 
praticiens  ont  entièrement  négligées  , ou  auxquelles 
ils  n’ont  pas  fait  , au  moins  jusqu’ici  , l’attention 
convenable.  Quelquefois  l’abcès  , au  lieu  de  se  guérir, 
semble  demeurer  pendant  plusieurs  semaines  dans  le 
même  état  , malgré  qu’on  ait  continué  l’usage  du 
mercure  : ou  bien  il  paroit  relacîié  ou  mollasse  : 

, l’écoulement  devient  abondant  , clair  et  ichoreux  , 
et  en  même  temps  la  santé  du  malade , au  lieu  de 
s’améliorer,  empire  de  jour  en  jour.  Ces  circonstances 
exigent  toute  l’attention  et  tout  le  génie  du  médecin  : 
on  a tort  de  s’obstiner  à attribuer  les  symptômes 
actuels  à l’inefficacité  de  la  préparation  mercurielle 
qu’on  a employée  jusqu’ici , et  de  recou rjr  en  consé- 
quénce  à une  autre  , excepté  dans  les  cas  tout-à-fait 
évidens  : il  faut  plutôt  avoir  recours  à un  traitement 
différent  5 il  vaut  mieux  écouter  ou  sonder  la  voix 
de  la  nature  , et  ne  pas  insister  davantage  sur  l’usage 
d’un  médicament  qui  ne  produit  aucun  bon  effet. 
L’ulcère  n’exige  souvent  dans  ces  cas  d’autre  panse  ' 
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ment  qu’une  injection  ou  application  d’une  disso- 
lution de  sulfate  de  zinc  , ou  de  cuivre  , camphrée  ; 
ou  J suivant  les  circonstances  j une  fomentation  avec 
le  quinquina.  Il  faut  couvrir  la  plaie  avec  de  la  char- 
pie fine  J ou  avec  un  morceau  d’éponge  douce  j afin 
que  la  matière  puisse  s’écouler  librement  5 et  on 
contient  l’appareil  avec  un  morceau  d’emplâtre  ag- 
glutinatif.  C’est  dans  ces  cas  que  l’opium  à grandes 
doses  est  aussi  souvent  extrêmement  utile.  Il  faut 
avoir''  soin  d’empecher  que  la  cuisse  ne  soit  exco- 
riée par  la  matière  âcre  que  rendent  ces  ulcères  5 ce 
qu’on  obtient  par  un  peu  de  cérat  blanc  appliqué 
sur  les  parties  environnantes.  Il  faut  administrer  inté- 
rieurement la  décoction  de  salsepareille  avec  le  sulfure 
d’antimoine  noir  , ou  la  poudre  de  salsepareille  avec 
du  lait  J ou  enfin  y selon  les  circonstances  , une  dé- 
coction de  quinquina  dans  du  lait  , si  le  lait  convient 
à l’estomac  du  malade.  Si  ces  remèdes  ne  produisent 
pas  la  guérison  radicale  de  l’ulcère  j comme  cela 
arrive  quelquefois  , au  moins  ils  fortifient  le  malade  y 
et  le  disposent  ainsi  à supporter  dans  la  suite  le  trai- 
tement mercuriel  y si  l’on  juge  nécessaire  d’y  revenir  y 
comme  c’est  quelquefois  le  cas  : et  d’ailleurs  ils  rendent 
plus  facile  la  guérison  de  l’ulcère.  C’est  dans  les  ulcères 
de  cette  espèce  y qu’on  appelle  communément  phagédé- 
niques  y qu’on  a observé  quelquefois  de  grands  avan- 
tages de  l’application  à l’extérieur  d’une  solution  de 
sulfate  de  cuivre  y ou  l’usage  du  bandage  serré  : mé- 
thode qui  a eu  beaucoup  de  succès  dans  les  ulcères  de  la 
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même  espèce  qui  attaquent  les  jambes.  Dans  quelques  ; | 
cas  de  cette  sorte  , on  a trouvé  aussi  l’usage  de  l’opium 
à l’intérieur  très-utile  : dans  d’autres  , celui  de  la  dé- 
coction de  l’écorce  de  daphne  mezereum  , prise  égale- 
ment à l’intérieur.  La  diète  doit  être  nourrissante  5 il 
faut  donner  du  bon  vin  à ces  malades  ^ avoir  grand  soiiM 
que  leur  habitation  soit  salubre  5 leur  faire  respirer- 
l’air  libre  et  pur  de  la  campagne  j prendre  un  exer-‘ 
cice  modéré  J et  faire  usage  des  bains  de  mer  naturels 
ou  artificiels. 

L’observation  suivante  servira  d’éclaircissement  h 
tout  ce  que  je  viens  de  dire.  Un  bubon  ulcéré  fut 
traité,  selon  la  routine  ordinaire  des  praticiens  , comme 
vénérien  , par  l’usage  intérieur  et  extérieur  du  mer- 
cure. Cette  méthode  réduisit  en  deux  mois  de  temps  le 
malade  à un  si  mauvais  état,  et  l’ulcère  avoit  pris 
alors  une  si  mauvaise  apparence  , c[u’on  jugea  à propos 
d’avoir  l’avis  d’un  autre  médecin,  et  je  fus  consulté. 

Je  trouvai  un  ulcère  dont  l’aspect  annonçoit  le  relâ- 
ciiement  et  l’atonie.  Mon  avis  fut  que  le  mercure  ne 
çoiivenoit  point  au  malade  , et  que  les  seuls  remèdes, 
dont  il  avoit  besoin  étoient  les  fortifians  k l’intérieur 
et  à l’extérieur,  avec  une  diète  nourrissante  et  l’usage 
du  vin.  Les  voix  furent  contre  moi  dans  la  consul- 
tation., et  l’on  attribua  le  mauvais  état  de  l’ulcère  au 
mauvais  choix  de  la  préparation  mercurielle  5 on  in- 
sista sur  la  nécessité  de  continuer  le  mercure , en 
l’employant  seulement  sous  une  autre  forme.  L’ul- 
cère empira  mauifetemeiit  sous  l’usage  de  ce  nou- 
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vean  remède.  J’obtins  enfin  d’essayer  , pendant  linit 
ou  dix  jours  seideinenly  ce  cpie  j’avois  pro|)Osé  au 
commencement  5 et  le  malade  trouvant,  cette  fois-ci, 
que  ce  traitement  lui  convcnoit , le  continua  pendant 
queb[ues  semaines  , et  fut  parfaitement  rétabli. 

Il  se  présenta  un  cas  semldable  à un  de  mes  amis  , 
A Londres  , il  y a quebpics  années.  Il  donna  le  meme 
conseil  A un  malade  qui  avoit  été  traité  auparavant 
de  la  manière  ci-dessus  citée,  et  le  régime  fortifiant 
fut  suivi  du  meme  résultat  heureux.  Une  circonstance 
remarquable  qu’on  observa  chez  ce  dernier  malade 
mérite  d’ètre  rapportée  ici.  Pendant  le  traitement 
mercuriel , il  suoit  beaucoup  toutes  les  nuits , et  il 
prenoit  chaque  matin  une  chemise  blanche  faite  de 
toile  neuve  : toutes  ces  chemises  , au  nombre  de 
douze  , après  avoir  été  lavées  avec  d’autre  linge  deux 
ou  trois  fois  , se  trouvèrent  aussi  affaiblies  que  si  elles 
eussent  été  entièrement  pourries.  Il  auroit  été  sans 
doute  bien  intéressant  d’examiner  chimiquement  les 
qualités  de  cettè  sueur. 

Le  docteur  Oshorn  m’a  fait  part  d’une  observation 
de  cette  espèce,  fort  singulière  et  fort  instructive.  Un 
homme  fut  attaqué  de  deux  bubons  qui  s’ulcérèrent  s 
l’un  des  deux  se  cicatrisa,  l’autre  prit  une  apparence 
cancéreuse,  et  rongea  toutes  les  parties  environnantes 
jusqu’à  l’anus.  Tous  les  remèdes  qu’on  essaya  furent 
sans  succès.  Il  alla  enfin  à Edimbourg,  sa  patrie,  où 
on  l’engagea  de  quitter  l’habitude  de  boire  de  l’eau, 
qui  étoit  la  seule  boisson  dont  il  avoit  toujours  fait 
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usage  J de  manger  tout  ce  f[ui  lui  plairoît,  et  de 
boire  , au  lieu  d’eau  j du  bon  vin  : il  fut  parfaitement 
guéri  par  ce  régime  , en  trois  semaines  de  temps. 

L’ulcère  ichoreux  des  glandes  inguinales  est  cjuel- 
quefüis  accompagné  de  symptômes  généraux  de  scro- 
fules : c’est  probablement  dans  ce  cas  qu’on  a trouvé 
l’usage  de  la  ciguë  à l’extérieur  , joint  aux  bains 
de  mer  J utile.  Le  muriate  de  chaux,  recommandé 
par  Fourcroy  ( dans  les  mémoires  de  la  société  royale 
de  médecine  de  Paris),  mérite  toute  notre  attention 
dans  ces  cas , ainsi  que  le  muriate  de  barite , recom- 
mandé par  Craw/ord. 

Dans  les  bubons  ulcérés  opiniâtres  , accompagnés 
des  symptômes  du  scorbut , on  a employé  avec  beau- 
coup de  succès  le  suc  d’oranges  et  de  citrons  à larges 
doses  , ainsi  que  la  décoction  du  malt,  ou  le  suc  des 
plantes  anti-scorbutiques. 

Il  faut  tâcher  d’empêcher  la  formation  des  sinus 
et  des  fistules  qui  viennent  quelquefois  à la  suite  de  pa- 
reils ulcères , en  les  pansant  régulièrement , et  en  ayant 
soin  de  faire  prendre  une  position  convenable  au  ma- 
lade dans  son  lit , et  de  faire  sortir  la  matière  , matin 
et  soir  , en  exerçant  une  pression  douce  , mais  exacte , 
tout  autour  de  l’ulcère  , et  en  appliquant  après  un 
bandage  un  peu  fortement  serré. 

S’il  s’est  formé  des  sinus  ou  des  fistules  autour  d’un 
bubon  ulcéré  , et  qu’elles  résistent  aux  injections  dont 
j’ai  parlé  chap,  XI , et  au  bandage  serré , il  faut  em- 
ployer le  bistouri.  Cependvint  elles  n’arrivent  que  rare- 
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ment  ou  jamais  , si  le  cliirurgien  est  attentif  à la 
position  clii  malade  ^ s’il  dilate  l’ouverture  à temps  ^ 
s’il  panse  l’ulcère  de  la  manière  que  j’ai  indiquée  plus 
haut  dans  le  chapitre  cité  ci-dessus  , et  si  le  malade 
se  conforme  exactement  à ses  avis. 

Le  bubon  s’ouvre  quelquefois  j taudis  qu’une  partie 
de  la  glande  est  encore  dure  et  gonflée.  On  remédie 
à cet  accident  par  les  calbartiques  répétés  , et  j>ar 
l’application  des  reinèdes  qui  sont  en  général  utiles 
dans  les  bubons  endurcis^  tels  que  les  frictions  avec 
le  muriate  de  mercure  dans  de  la  salive  , ou  avec  l’on- 
guent mercuriel  j sur  la  partie  affectée  j et  l’em plâtre 
de  gommes-résines.  La  charpie  trempée  dans  rimile 
de  térébenthine  , et  appliquée  sur  la  glande  endurcie  j 
est  quelquefois  très-efficace.-  Ce  même  remède  réussit 
aussi  quelquefois  drais  des  ulcères  qui  rendent  une 
matière  ichoreuse.  Mais  si  l’ulcère  a un  lion  carac- 
tère 5 il  suffira  d’appliquer  un  peu  de  charpie  et  un 
simple  cataplasme  pour  fondre  le  reste  de  dureté. 

La  gangrène  attaque  quelquefois  les  bubons  , soit 
parce  que  l’inflammation  a été  très-violente  , soit  y et 
plus  fréquemment , parce  qu’ils  ont  été  mal  traités  j ou 
parce  qu’on  les  a ouverts  à contre-temps  : cela  arrive  par- 
ticulièrement dans  les  constitutions  irritables  , ou  chez 
les  malades  scorbutiques.  Le  mauvais  air  des  hôpitaux 
y contribue  , et  devient  souvent  funeste  à ces  malades. 
L’usage  du  mercure  amène  ou  aiiomente  dans  ces  cas 
la  mortification  j quoique  la  cause  de  la  maladie  ait 
été  primitivement  le  virus  syphilitique.  L’opium  donné 
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à grandes  closes  j à riiitérieur , ainsi  qtie  le  cjuiiiqulii,'!  ^ 
convient  souvent  clans  ce  cas  5 cl  le  quinquina  seul  ^ 
ou  en  meme  temps  le  camplire  dissous  dans  le  vi" 
naigre  5 sont  regardés  comme  les  meilleurs  remèdes 
externes.  La  poudre  de  la  racine  arnica  montana  ^ 
appliquée  à l’extérieur  j mérite  aussi  d’être  essayée? 
dans  ces  circonstances. 

On  a beaucoup  recommandé  la  ciguë  j tant  à l’in- 
térieur qu’à  l’extérieur  , pour  les  bubons  cancéreux  ^ 
ces  sortes  de  cas  sont  heureusement  très-rares.  Je  n’ai 
jamais  vu  c|ué  ce  remède  ait  opéré  une  guérison  radi- 
cale 5 lorsqu’il  y avoit  un  vrai  cancer  : au  reste  , rien 
îi’empêclie  de  l’essayer.  Mais  en  pareil  cas  , la  seule 
anéthode  cpie  je  connoisse  pour  éviter  la  mort,  ou  du 
moins  une  vie  très  - misérable , c’est  l’extirpation  de 
ia  glande  cancéreuse , si  elle  est  praticable  : et  dans 
ce  cas  il  ne  faut  pas  différer  trop  long-temps  cette 
opération. 

Dans  1111  bubon  ulcéré  que  l’on  croyoit  cancéreux  ^ 
on  a donné  à Londres , il  y a quelques  années  ^ avec 
succès  J le  jus  de  six  citrons  y pendant  plusieurs  jours 
consécutifs. 

Il  faut  soigneusement  distinguer  les  bubons  ingui- 
naux d‘uiie  hernie  tlans  laquelle  une  partie  d’épiploon 
ou  des  intestins  sortiroit  par  l’anneau  abdominaL 
Cette  distinction  est  d’ailleurs  très-aisée  à làire  : dans 
le  dernier  cas  y la  tumeur  est  molle  et  cède  à la  pres- 
sion y et  les  parties  sorties  par  l’anneau  rentrent  dans 
ie  ventre  y lorsqu’on  les  y replace  avec  prudence  3 au 
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îieii  que  le  bubon  reste  inimolnle.  Il  faut  être  aussi 
eur  ses  gardes  pour  ne  pas  confondre  avec  un  bubon  ^ 
ou  avec  une  hernie,  le  testicule  qui  est  resté  dans  l’aine 
sans  descendre  dans  la  bourse.  J’ai  vu  un  exemple  dé 
cette  méprise  qui  manqua  de  devenir  fatale  au  malade. 
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Des  Excroissances  et  des  Rliagades  syphilitiques. 

Les  excroissances  verruqiieuses  ou  condylomateuses 
qui  se  montrent  aux  parties  génitales  des  deux  sexes  , 
et  sur-tout  à l’anus,  étoient  très-connues  des  anciens. 
Nous  les  trouvons  décrites  dans  les  auteurs  grecs  , 
latins  et  arabes  , sous  les  noms  de  Ficus , Thymus  , 
Porrus  if  ÇondylomUf  etc. 

Quoicpi’aujourd’hiii  on  attribue  toutes  ces  affections, 
au  virus  sypliiliticpie  , je  ne  puis  pas  me  ranger  de  cet 
avis  , étant  persuadé  cpie  les  mêmes  causes  qui  ont 
produit  ces  maladies  dans  les  siècles  reculés  agissent, 
et  les  produisent  sans  doute  encore  très  - souvent  de 
nos  jours.  Un  goût  déréglé  et  contraire  aux  vues  de 
la  nature  est  une  des  causes  les  plus  fréquentes  de  toutes 
ces  maladies  , lorsqu’elles  ont  leur  siège  à l’anus. 

Les  raisons  qui  semblent  avoir  déterminé  les  pra-, 
ticiens  modernes  à prononcer  que  toutes  ces  excrois- 
sances sont  syphilitiques , ne  me  paroisaent  être  fondées 
que  sur  le  même  principe  général  qui  deur  a fait  re- 
garder comme  syphilitiques  toutes  ou  presque  toutes 
les  maladies  des  parties  génitales  : principe  dont  je 
crois  avoir  démontré  la  fausseté , et  dont  on  se  désa- 
busera sans  doute  à proportion  qu’on  apportera  plue 
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l’attention  et  plus  de  lumières  dans  le  traitement  de 
outes  ces  maladies.  Ils  appuient  encore  leur  opinion 
!ur  l’observation  que  ces  excroissances  se  laissent  gué- 
ir  par  l’usage  du  mercure  : mais  il  y a bien  d’autres 
iialadies , qui  ne  sont  nullement  sypliilitiques  , et  cpii 
cèdent  cependant  parlai tement  bien  au  mercure.  D’ail- 
eurs  j’ai  observé  que  le  plus  souvent  ces  excroissances 
résistent  au  mercure , tandis  qu’elles  cèdent  à d’autres 
remèdes.  Enfin  j je  remarque  encore  que  ces  alléctioiis 
l’étoient  point  rares  parmi  les  Grecs  et  les  Romains. 

Mais  J soit  que  ces  maux  doivent  leur  source  au 
nrus  syphilitique , soit  qu’ils  proviennent  d’une  autre 
rause  j je  les  regarde  en  général  comme  de  simples 
aialadies  locales  5 et  dans  ce  cas  elles  cèdent  pour  la 
plupart  aisément  aux  remèdes  topiques. 

Quelquefois  cependant  elles  doivent  leur  source  à 
ime  infection  syphilitique  générale  du  corps  : d’autres 
fois  elles  sont  compliquées  avec  ce  virus , et  elles  ne 
cèdent  alors  aux  remèdes  locaux  qu’ après  un  traite^ 
[lient  mercuriel  complet. 

Le  mot  coiidylome^i\^\\l  du  grec  tuher^  s.  tiimor 

îx  ictu  : ce  qui  nous  devroit  rendre  attentifs  à son 
origine.  Le  condylome  est  une  protubérance  ou  ex- 
croissance solide  J indolente  j qu’on  observe  cominu- 
uément  à l’anus  chez  les  malades  des  deux  sexes  5 
plus  rarement  aux  grandes  lèvres  et  à l’orllice  du  vagin 
pliez  les  femmes,  ou  à la  verge  de  l’homme. 

Cette  çarnosité  spongieuse  et  fongueuse  est  d’une 
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£gure  irrégulière , quelquefois  petite,  d’autres  fois  d’un 
très-grand  volume , laissant  suinter  à sa  surface  ime^ 
Immeur  ou  matière  iclioreiise  fétide.  Le  condylome 
devient  quelquefois  très-dur,  mais  en  général  il  l’est 
moins  que  les  cartilages  et  plus  que  la  cliair. 

Les  modernes  confondent  souvent  cette  maladie  avec 
les  ampoules  crystallines  ou  excroissances  aciniformes 
transparentes  , que  l’on  regarde  comme  une  variété 
du  condylome. 

La  cause  prochaine  du  condylome  est  une  inflam- 
ïnation  de  la  membrane  niuqiiéuse  ou  cellulaire,  avec 
une  extension  de  sa  substance. 

Les  causes  de  cette  inflammation  sont  le  frotte- 
ment , la  conipression , ou  un  coup  violent  sur  ces 
parties  , ou  l’érosion  , soit  par  le  vims  syphilitique  , 
soit  par  quelqu’ autre  acrimonie. 

li  faut  les  distinguer,  i®.  des  varices  des  vaisseaux: 
liémorrhoïdaux  protubéraiis  hors  du  rectum  , et  des 
tumeurs  variqueuses  qui  arrivent  quelquefois  aux  veines 
dans  l’intérieur  des  grandes  lèvres  chez  les  femmes^ 
de  Textravasion  du  sang  dans  la  membrane  cellu- 
laire à l’entour  de  l’anus  , accompagnée  souvent  d’une 
extension  ou  excroissance  de  la  membrane  muqueuse  , 
qu’on  appelle  alors  communément  crista  galli , crista 
ani , ou  marisca  ; 3^.  des  excroissances  verruqueuses 
connues  sous  les  noms  de  thymus^ ficus ^ verruca^  pornis  , 
myimecîon. 

Le  Thim  , ( Thymus  ou  Thymion  de  Celse  ) est  im©- 
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excroissance  ou  yernie  , dont  la  racine  est  en  général 
petite  J le  corps  devenant  ])liis  grand  et  endurci , et 
dont  la  surface  est  tres-apro.  Sur  son  sommet  il  se 
fait  souvent  une  fissure  cpii  fournit  du  saiig.  Le  thnn 
est  géiiéraleniont  de  la  grandeur  d’une  fève  ^ cpielipie- 
fois  plus  petit,  rarement  ])lns  grand,  et  se  montre, 
selon  Cehe  , déins  différentes  j)arties  du  corps  , prin- 
cipalement dans  la  paume  des  mains  et  à la  plante 
des  pieds.  Les  plus  dangereux  sont  ceux  cp.ii  vieimeiit 
aux  parties  génitales  et  qui  saignent  aisément.  Il  paroît 
que  les  anciens  lui  ont  donné  ce  nom  , à cause  de 
la  ressemblance  de  sa  couleur  avec  celle  de  la  fleur 
du  tliim.  On  l’appelle  a.ussi  souvent  ficus  ou  sycoma , 
s.  sycosis  , du  grec  Sükov  , figue. 

Sous  le  nom  de  Verrue  ( rerruca  ) on  entend 
géiiéraleineiit  une  excroissance  plus  ou  moins  dure 
et  âpre  à sa  surface. 

Le  Poireau  ou  Porreau  (^poirus^  s.  myrmeciuin^  ^ 
est  une  excroissance  verriiqueiise  aux  parties  géni- 
tales , tantôt  humide , tantôt  sèche  , quelquefois  dou- 
loureuse au  toucher.  Quand  il  approche  de  la  grosseur 
et  de  la  figure  d’une  mûre  , on  lui  donne  le  nom 
de  Clioufieur  , à raison  de  sa  ressemblance  avec  ce  lé- 
gume. Il  mérite  encore  plus  ce  nom  lorsqu’il  s’unit  à 
plusieurs  autres , formant  ainsi  une  espèce  de  groupe. 

Au  surplus  , toutes  ces  différentes  excroissances  ne 
me  paroissent  que  des  variétés  d’une  même  espèce. 

Il  est  à propos  de  remarquer  ici  que  la  cause  qui 
les  produit  aux  parties  génitales  et  à l’anus  , sur- 
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tout  chez  les  enfans  , est  souvent  une  acrimonie 
acide  (i). 

V J 

JMéthode  curative» 

Celse  recommande  l’application  des  astringent 


(i)  J’ai  dit  plus  haut , dans  le  cîiap.  IX  , que  les  ex-^ 
croissances  vermqueuses  ou  caroncules , situées  dans  le 
canal  de  l’urètre  , étoient  quelquefois  la  cause  de  la  dy-- 
surie  chez  les  hommes , mais  que  cette  cause  me  paroissoit 
être  très-rare  aujourd’hui.  J’ai  vu  depuis  peu  un  jeune 
homme  , qui  avoit  une  excroissance  assez  grande  de  cette 
nature  dans  le  canal  de  l’urètre  , près  l’orifice  5 011  pouvolt 
la  voir  distinctement  , eu  le  dilatant  fortement.  Cette  verrue 
étoit  venue  à la  suite  d’une  blennorrhagie.  Je  croîs  devoir 
ajouter  ici  que  , dans  tous  les  cas  de  dy surie  urétrale  , 
il  est  important  d’examiner  si  le  malade  n’est  pas  sujet  , 
d’après  sa  constitution  , aux  verrues  dans  toute  autre  partie 
du  corps  5 car  je  suis  porté  à croire  que  nous  pouvons 
alors  soupçonner  , avec  raison  , que  la  même  cause  a lieu 
pour  le  canal  de  l’urètre  5 sur-tout  si  nous  avons  employé 
les  bougies  pendant  un  temps  convenable  et  sans  effet. 

Si  ces  excroissances  verruqueuses  ou  caroncules  , dans 
le  canal  de  l’urètre  , sont  à portée  de  la  vue  , on  peut 
y appliquer  le  caustique.  Mais  , dans  les  cas  où  elles  sont 
situées  plus  en  avant,  cette  application  est  sujette  à beaucoup 
d’inconvéniens  ^ cependant  ce  moyen  mérite  d’être  essayé  , 
vu  qu’il  ne  nous  en  reste  aucun  autre  que  l’incision  de 
l’urètre  , et  ensuite  l’extirpation  de  la  verrue  , soit  par  le 
même  moyen  , soit  par  le  bistouri. 
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vég(^t;aiix  ou  minéraux  , et  principalement  de  l’oxide 
de  cuivre  verd  et  des  causticpies  ou  des  corrosifs  y 
dans  les  condylomes  endurcis  et  invétérés  : dans  les 
rebelles  y il  prescrit  l’excision  ou  l’adustioii, 

Quoicpie  l’extirpation  par  l’excision  ou  par  la  liga- 
ture réussisse  souvent  y je  préfère  l’application  du 
caustique  : je  me  sers  à cet  elïety  avec  succès  y du 
nitrate  d’argent  fondu  , ou  du  muriate  d’aiitimoiné 
oxigéné  5 dans  d’autres  cas  y j’emploie  le  nitrate  de 
mercure  liquide  y ou  l’oxide  de  mercure  rouge. 

Quelquefois  ces  excroissances  disparoissent  y en  ap- 
pliquant fréquemment  de  l’eau  froide  toute  simple 
avec  un  pinceau  y ou  plusieurs  fois  par  jour  de  l’eau 
de  chaux  mêlée  avec  un  peu  de  teinture  de  myrrhe  et 
d’alcool  camphré  y et  les  couvrant  ensuite  avec  une 
compresse  trempée  dans  le  meme  liquide.  La  poudre 
de  juniperus sahina  y seule  ou  mêlée  avec  l’alun  fondu  ou 
avec  l’oxide  de  fer  jaune  ou  rouge  y est  un  remède  très- 
efficace.  Depuis  plusieurs  années  y je  me  suis  servi  avec 
beaucoup  de  succès  d’une  composition  recommandée 
par  Plenck  y que  j’ai  insérée  dans  la  pharmacopée  syphi- 
^itiquey  sous  le  titre  : liquor ad condylomata.  Dans  d’autres 
|cas , la  dissolution  de  muriate  de  fer  dans  l’alcool  réussit 
parfaitement  bien.  Quelquefois  un  traitement  mercu- 
riel est  nécessaire  , comme  je  l’ai  observé  plus  haut, 
et  alors  ces  excroissances  disparoissent  quelquefois  très- 
rite  5 mais  souvent  elles  résistent  avec  opiniâtreté  y ou 
elles  reviennent  bientôt  après  qu’elles  ont  disparu  : 
dans  ce  cas  , l’extirpation  par  l’un  ou  par  l’autre 
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nioyen  iiidiqué  ci  - dessus  devient  necessaire.  Dans 
quelques  cas  opiiiiAtres  ^ les  fumigations  mercurielles 
ont  produit  l’effet  désiré. 

Les  porreaux,  et  sur-tout  les  clioufleiirs  qui  viennent 


à l’entour  du  gland  , sont  souvent  fort  opiniâtres. 
S’ils  ont  un  péduiicule  , on  fait  bien  de  les  extirper 
par  l’excision  ou  par  la  ligature  , et  après  qu’ils  sont 
tombés  , d’appliquer  quelque  caustique  pour  détruire 
leurs  racines  5 d’autres  fois  on  réussit  mieux  d’amollir  ||[„ 
d’abord  leur  surface  par  l’onguent  mercuriel  ou  par 
une  fomentation  des  plantes  émollientes  , et  d’appli- 
quer ensuite  le  carbonate  de  potasse  ou  celui  de  soude , 
ou  bien  la  Tinctura  muriatis  ferri ^ ni.  syph.  , ou  le 
liqiior  ad  condyîomata , ou  le  caustique  5 ou , selon  les 


circonstances  , des  astringens.  On  a recommandé  der- 


nièrement aussi  l’application  d’une  dissolution  d’o 
pium.  On  a réussi  quelquefois  à guérir  ces  clioufleurs 
opiniâtres  à l’entour  du  gland  , en  plongeant  souvent 
la  partie  affectée  dans  une  décoction  émolliente  , 
en  la  recouvrant  ensuite  avec  l’ emplâtre  des  gommes. 
Je  fais  mention  de  tous  ces  différens  moyens , parce 
que  ces  excroissances  mettent  souvent  notre  patience 
à l’épreuve.  ' 

Le  même  traitement  convient  également  dans  les 
autres  excroissances  verruqueuses  : il  faut  avoir  soin  , 
dans  tous  les  cas  où  on  emploie  des  corrosifs  , de 
garantir  et  de  défendre  soigneusement  les  parties 
voisines  : autrement  on  s’expose  à les  ulcérer. 
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JUia^ades  ou  Fissures, 

Les  Rhiigacles,  ( Rhagades  s.  Rhagadia  ^ du  grec 
'\?6iyci  J qjîs  J impetus  , ruptura^  sclssura^  rima)^ 

sont  des  fissures  de  la  peau  , à l’aiius , aux  grandes 
lèvres  des  femmes , et  à la  paume  de  la  main. 

Celse  recommande  des  bains  chauds  généraux  ou 
locaux  avec  de  l’eau  chaude  5 des  œufs  bouillis  appli- 
cpiés  chauds  5 des  émolliens  muciiaginelix  j huileux. 
J’ai  trouvé  le  beurre  de  cacao  , et  (juehpiefois  l’on- 
guent fait  avec  le  nitrate  de  mercure  j ou  ronguenfc 
mercuriel  ordinaire  , préférable  à tons  les  autres  topi- 
cpies.  Je  vois  dans  ce  moment  un  malade  cjui  avoiÿ 
gagné  5 il  y a un  an  et  demi  , une  chaudepisse  , 
pendant  laquelle  se  montroieiit  des  condylomes  à 
l’anus.  On  lui  lit  un  traitement  mercuriel.  Les  con- 
dylomes disparurent  pendant  l’usage  du  mercure  ; 
mais  l’écoulement  de  l’urètre  a continué  depuis.  JJ 
survint  ensuite  de  grandes  rhagades  dans  la  paume 
de  chaque  main  5 et  je  suis  sûr  que  ni  cette  gonor- 
rhée , ni  ces  condylomes  j ni  ces  rhagades  , dont  il 
est  affecté  à présent , ne  sont  pas  dues  au  virus  syphi- 
litique. L’état  de  ce  malade  est  très-bien  peint  dans 
les  auteurs  romains  , et  il  a été  radicalement  guéri 
sans  prendre  de  mercure.  Mais  il  y a aussi  des  cas 
qui  exigent  un  traitement  mercuriel  complet. 
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J’ai  traité  dans  ce  premier  volume  des  effets  dii 
virus  syphilitique  sur  les  organes  de  la  génération  : 
dans  le  second,  je  traiterai  des  effets  du  même  virus 
sur  toute  l’économie  animale i 


Fin  du  tome  premieti 
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AVER  TISSEMENT. 


Cette  petite  Pharmacopée  est  un  extrait 
d’un  ouvrage  sur  la  Pharmacopée  générale  , 
auquel  je  travaille  depuis  plusieurs  années.  Je 
dois  faire  observer  ici  que  les  formules  des  me- 
dicamens  ne  sont  pas  destinées  à être  servile^ 
ment  imitées  par  Içs  jeunes  praticiens  , dans 
tous  les  cas.  Les  médicamens^  si  un  ne  les  ad-- 
ministre  pas  en  empirique  doivent  continuel- 
lement varier  selon  la  constitution  et  l’âge  du 
malade , le  sexe , la  nature  et  les  périodes 
de  la  maladie  , etc.  Je  recommande  cette 
observation  à la  considération  sérieuse  des 
jeunes  médecins.  C’est  une  vé'ité  bien  re- 
connue  aujourd’hui que  c’est  moins  la  con-- 
noissance  exacte  des  remèdes.^  que  le  jugemerit 
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avec  lequel  on  les  applique  , qui  caractérise 
le  hon  JMédecin.  Celui-ci  sait  qu*il  ne  doit 
pas  traiter  de  la  même  manière^  et  sur-tout 
avec  les  mêmes  doses  de  remèdes , un  Husse  5 
im  Anglais  ^ un  Français  ou  un  Espagnol  j 
quoique  attaqués  de  la  même  maladie  ^ quHl 
faut  proportionner  Vénergie  et  la  dose  des 
médicamens  au  tempérament  ^ à la  sensibi- 
lité^ à V irritabilité  du  malade  ^ si  Von  veut 
en  obtenir  des  effets  utiles  ; qu^ elles  doivent 
aussi  varier  avec  les  climats  , les  saisons. 
Ainsi  ^ cette  FliariiLacopée  ^ quoique  contenait 
des  règles  gé-  nérales^  exige  des  modifica- 
tions que  le  médecin  éclairé  saura  bientôt  lui 
donner,  ^ * 

J^ai  écrit  cette  Pharmacopée  ' en  latin  ^ 
parce  que  je  suis  persuadé  que  rien  n^en- 
coumge  et  n^aide  tant  la  charlatanerie  que 
les  prescriptions  dans  une  langue  vulgaire 
quelconque  .*  c^est  servir  Vignorance  5 qui 
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croît ^ en  possédant  une' prescription  contre 
une  certaine  maladie , posséder  la  science 
de  la  guérir  dans  tous  les  cas  et  dans  toutes 
ses  modifications  : c*est  dégrader  Vart , e/z 
entretenant  le  préjugé  fâcheux  des  malades  , 
qui  s^ imaginent  trop  souvent  que  toute  la 
science  du  médecin  consiste  dans  la  con- 
noissance  d’un  nombre  de  remèdes  ou  de 
formules  adaptées  à chaque  maladie» 

Comme  je  ine  suis  fait  un  devoir^  dans 
tout  le  cours  de  l’ouvrage^  d’éviter  soigneu- 
sentent  toute  ambiguité  de  termes  , j’ai  observé 
la  même  chose  ici.  Le  langage  vague  est  la 
cause  de  plus  d’erreurs  qu’on  ne  le  croit 
communément  : celui  du  médecin  devrait 
être  aussi  précis  que  celui  du  mathématicien. 
C’est  par  le  défaut  de  cette  précision  dans 
les  mots  qu’un  grand  nombre  de  maladies 
anciennes  nous  est  inconnu  , et  qu’une  foule 
de  remèdes  j mentionnés  par  les  auteurs. 
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anciens  comme  très-efficaces^  sont  entièrement 
ignorés  et  perdus  aujourd’hui.  J’ai  par  con- 
séquent adopté  par-tout.^  pour  les  plantes  j 
le  nom  donné  par  Linnæus  5 et  pour  les 
préparations  chimiques , la  nomenclature  si 
claire  et  si  précise  des  chimistes  français 
modernes.  Le  médecin  instruit  ne  doit  igjiorer 
ni  les  élémens  de  la  Botanique  j ni  ceux  de 
la  Chimie. 
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SYPHILITICA. 

% 


VEGETABILIA. 

Aconitum  Cammarum)  Herba , seu  folîa  re- 
Aconitum  Nappellus  5 centia  : extractum. 
Offic.  Aconitum.  Gallls.  Chaperon  de  Moi- 
Tze.  Anglis.  l'Volfshane.  Germanis.  ZJ/az/cr 
SturmJiut.  Hispanis.  Aconito* 

Agate  Americana.  — Folia. 

Arctium  Lappa  (Radix). 

Off.  Bardana^  G.  Bardane  ^ A.  Burdock- 
root ^ Ge.  Klettenwurzel ^ H.  Lampaza» 

Aruïîdo  Php^agmites. 

G.  Boseau  des  marais  ou  des  balais, 
Astragalus  Exscapus  ( Radix.  ) 

Atropa  Mandragora  (Radix). 

Off.  Mandragora  5 G.  Mandragore^  A-, 
Mandrake Ge.  Alraun, 
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Buxus  Sempervirens  ( Lignum.  ) 

Cannabis  Sativa  ( Semina.  ) 

G.  Semences  du  Chanvre^  A.  Hempseed ^ 
Ge.  Hanfsaamen.  H.  Laxorr 

Ceanothus  American  us  (Cortex  interior  j 
Radix.) 

A.  A^ew  Jersey  Tea.. 

CiNCHONA  Ofeicinalis  ( Coi'tex.  ) 

Off.  Cortex  Peruvianus^  G.  Kinkma  ou 
Quinquina^  A.  Bark^  Periivian  Bark  ^ 
Ge.  Fieherrinde.  H.  Qiiina, 

CoNiuM  MACUEATUM  ( Heiba , Folia  ; extrac-p 
tum.) 

Off.  Cicuta^  G.  Ciguë ^ A.  Uemlocky  Ge. 
Schierling.  H.  Cojiio  JManchado. 

CoPAiFERA  OmciNAEis  ( Resina  liquida  in- 
cisione  arboris  obtenta.  ) 

Off.  Balsamum  Copaivæ , seu  de  Copaiha  f 
G.  Baume  de  Copaive  ^ A.  Baisant  of 
Capahu'y  Ge..  Xopaiva-Balsam, 

Daphné  Lahpeoea  î 

MEZEREUMi  ^ 
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OfT.  Mezereum^  G.  Garou  ^ A.  Mezereon  ^ 
Ge.  Seidelhast. 

Euphorbia  Parviflora  (Herba)» 

A.  Doves-Vf^eed. 

Genista  Canariensis  (Lignum). 

Off.  Lignum  Khodium ^ G.  Benoite  aqua^ 
tique.  ' \ 

Geum  Rivale  (Radix),  ' 

Geycyrrhiza  Glabra  1 Radix  : extrac- 

« ■ Ecchinata)  tum. 

Off.  Liquiritia^  G.  Béglisse  j A.  Liquo- 
rice ^ Ge.  Siissliolzi^^.  Bcgaliz. 

Gratiola  Officinalis  ( Herba  ; Radix  : ex- 
tractum  ). 

Off.  Gratiola  ; G.  Graûiole  ; A.  Hedgc-* 
hyssop  ^ Ge.  Erdgalle  ^ '\\ilder  aurin. 

Guajacum  Officinale  ( Lignum  5 Cortex 
ligni  5 Gammi-resiiia  , s.  succus  Giimmi- 
resinosus  ex  arbore  exsiidans  , fconcretus  ). 

Off.  Lignum  Guajaci^  IJgnum  sanctum  ; 
Gummi  Guajacum  ^ Résina  Guajaci^  G. 
Gayac  ,*  Gomme  - Gayac  ; A.  Guajac  ^ 
Gum  Guajac^  Ge.  GuajakJiolz  ^ Franzo^ 
s^nholz  ^ Guajakgumi,  H Guojaco. 
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Gummi -Résina  Kino  (Africana  incognîta). 

Hyosciamus  Niger  ( Folia  : extractiim). 

G.  Jusquiame I A.  Henhane^  Ge.  Bilsen* 
hraut, 

JuGLANs  Regia  ( Fructus  immatunis  seii  Nux 
ciim  cortice  viridi  5 cortex  nucis  Ligneusj 
Folia  : extractum  corticis  ). 

Off.  Cortex  nuciun  Juglandiuni  ^ G.  Bràu 
de  Noix  ; A.  Green  IValnuts  ^ Ge. 
Gr'àne  VNciln'ùsse. 

JuNiPERUS  Sabina.  ( Folia  ). 

Off.  Sabina^  G.  Sabine^  A.  Savinÿ  Ge» 
Sevenbaum. 

Laurus  Camphora  ( Oleum  Volatile  concre- 
tiim  5 vulgô  Camphora  dictum). 

Laurus  Sassafras  (Lignumj  Cortez  ; Radix). 

Off.  G.  A.  Ge.  Sassafras, 

Ledum  PalustplE  ( Folia  cum  Floribus). 

Off.  B.osmarinus  Sylvestris ^ G.  Ros marin 
Sauvage^  A.  Bohemian  Rose  mary  or 
mirose^  Ge.  VNilder  Rosmarin, 

Lichen  Islandicus. 

ïx>BELiA  Syphilitica  ( Ra,dix  ). 
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Off.  Lohelia  ; G.  Cardinal  bien. 

Malva  Rotundifolia  ( lierba  5 Folia). 

Mimosa  Nilotica)  , ^ . . 

Sénégal  ) ^ ' 

Off.  Gumnii  arabicum^  G.  Gomme  arable 
que  ; A.  Gum  arahic  ^ Ge.  arabisclier 
Gummi.  ’'| 

Myroxylon  Peruiferum  ( Balsamum  ). 

Off.  Balsamum  P eruvianum  ; G.  Baume  du 
Pérou  ^ A.  Balsam  ofPeru^  Ge.  Peru- 
vianisclier  Balsam. 

Ononis  Spinosa  (Radix), 

Papayer  Somnifep..tjm  ( Capsulæ  séminales  5 
earumque  succus  giimmi  - resinosus  in- 
spissatus  , vulgô  Opium  dictiis). 

Off.  Capita  Papaveris  albi  : Opium  ; G. 
Têtes  de  pavot  : Opium  ^ A.  Poppy- 
Jieads  : Opium  ; Ge,  Molinkoepfe  : 
JMolinsaft. 

PiNUS  Ralsamea  ( Résina  liquida,  perforatio- 
ne  arboris  obtenta). 

Oïi.  Balsamum  Canadense  ^ G.  Baume  de 
Canada;  A.  Balsam  of  Canada;  Ge. 
Kanada  Balsam. 
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PiNUS  Canadensis  ( Cortex  ). 

G.  Sapinette  de  Canada,  A Henilock- 
Spruce. 

PiNus  Larix  ( Résina  liquida  , vulgo  Tere~ 
binthina  dicta  ). 

Off.  Terebinthina  Veneta^  s.  Larigna^  G» 
Térébenthine  de  Venise ^ A.  V^nitian 
Turpejitin  ; Ge.  Terpentin, 

Prunus  Padus  (Cortex). 

Quercus  Cerris  ( Excrescentia  follorum  ex 
punctura  Cynlpis  - Quercus  orta , vulgô 
G alla  dicta). 

Ranuncueus  Aeortivus  (Radîx). 

Ricinus  communis  ( Scmina  pro  parando  oleo 
fixo). 

Saponaria  Officinalis  (Folia;  HerLa). 

Off.  Saponaria  ^ G.  Saponaire ^ A.  Soap^^ 
•wort',  Ge.  Seifenkraut, 

Smieax  China  (Radix). 

Off.  Radix  Chinœ^  G.  Squine  ^ A.  China-^ 
root ^ Ge.  CJiiua'^'Wurzel. 

Smieax  SAESAPArAtLA  (Radix)» 
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OlT.  A.  Ge.  Sarsaparilla^  G.  Salsepareille. 
H.  Zarza  parilla.  i 

SoLANUM  Dulcamara  (Stipitcs  : extractiim). 
Off.  Dulcamara  ÿ G.  ATo relie  grimpante  ou 
douce-amère ^ A.  Bktcr-sweet  •,  Ge.  Bit^ 
ters'ùss  5 H.  Sola/io  dulce-amargo. 
Tormentilla  erecta  (lladix). 

Off.  Tormentilla^  G.  Tormentille  ; A; 
Septfoil ^ Ge.  Birkyvurzel. 


PRAEPARATA  CHEMICA  SIMPLICIORA; 
Acetis  Cupri. 

Off.  Viride  Æris  destillatum ^ G.  Acétite 
de  Cuivre,  ( Verdet  distillé). 

Acetis  EIydrargyri. 

Off.  Troliisci  Keyseri  ^ G.  Acétite  de 
Lier  cure. 

Acetis  Plumbi. 

Off.  SaccJiarum  Saturni  ^ G.  Acétite  de 
Plomb, 
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Acetis  ziNcr. 

G.  Acétite  de  Zinc, 

Acidum  acetosum. 

Off.  Acetum  destillatum  s.  Acetum  concert^ 
tratum  ^ G.  Acide  acéteuæ  {'Vinaigre)^ 


Acidum  citricum. 

G.  Acide  citrique, 

Acidum  citiiïcum  dilutunii 

Off.  Siiccus  citri  s.  Limoniorum^  G.  Jus 
de  citrons^  A.  Juice  of  lemons } Ge* 
Zitronensaft* 


Acidum  muriaticum. 

Off.  Acidum  salis  ; Spiritus  salis  marini  | 
G.  Acide  muriatique , 


Acidum  muriaticum  oxygenatum. 

Off.  Acidum  muriaticum  deplilogisticatum  ^ 
G.  Acide  muriatique  oxigéné. 


Acidum  nitricum. 

Off.  Spiritus  nitri  limpidus^  G.  Acide  ni-*^ 
trique, 

Acidum  nitrosum. 

Off.  Spiritus  nitri  fiunans  Olauberi  j Gi 
Acide  nitreux. 


SYPHILITICA. 


Acidum  sulphuricum. 

N 

0/F.  Acidum  vitriolicum  ; G.  Acide  sul- 
furique. 

Acidum  sulphuricum  concentratum, 

OfF.  Oleum  vitrioli. 

Acidum  sulphuricum  dllutum. 

OFF.  Spiritus  vitrioli. 

AEther  sulphuricus. 

OfF.  AEther  vitriolicus  ; G.  Ether  sulfu- 
rique. I 

AEther  sulphuricus  Alcoholtsatus. 

OFF.  Liquor  anodynus  mineralis  Hoff- 
manni. 

Alcohol. 

OFF.  Spiritus  vini  rectifcatus  ; G.  Alcool. 
Alcohol  concentratum. 

OFF.  Spiritus  vini  rectificatissimus . 
Alcohol  dilutum. 

^ OÏL  Spiritus  vini  dilutiis  ; (j . Eau-de-vie  ^ 
A.  Brandys  Ge.  Brandwein. 

Alumen  ( SulFas  aluminæ  acidulus  cuin  po- 
tassa ). 

OFF.  Alumen^  G.  Alun]  A.  Aluni  ^ Ge, 
Alaun. 
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AlUMEN  EUSUMé 

Off.  Alumen  ustum^  s.  Caîcinatum  ^ G» 

^ Alun  fondu ^ A.  Burnt  alum  f Ge.  Ge- 
brennter  alaun. 

Ammoniaca. 

Off.  Alcali  'Volatile  causticum  ; Spiritus 
salis  ammoniaci  cum  calce  viva  paratus  ^ 
s.  Causticus ^ G.  Ammoniaque* 

Antimonium.  Vid.  Stibium. 

Aqua  destileata* 

G.  Eau  distillée]  A.  Distilled  fKater] 
Ge.  Eestillirtes  Jd^asser* 

ArSENICÜM.  Vid.  OxYDUM  ARSENICr. 

Borax  (Boras  sodæ  alcalescens  , s.  Boras  cuni 
excessu  sodæ  ). 

^Off.  Borax  ] G.  Borate  avec  excès  de  soude* 

Calx. 

Off.  Calx  viva  , s . TJsta  ] Terra  calcarea 
pura  Bergm.  G.  de  la  Chaux. 

Carbonas  A3VIM0NIACAE  cristallisatus. 

Off.  Alcali  volatile]  s al  cornu  cervi  vola-- 
tile  ] sal  ammoniacum  volatile.  G.  Car* 
bonate  d’ammoniaque  cristallisée 
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‘Oarbonas  ammoniacae  liqukliis. 

Off.  Spiritiis  salis  animoniaci , vel  corhii 
cervi  volatilis ^ G.  Carbonate  d^ammo^ 
niaque  liquide. 

Cakbonas  calcis. 

Ofr.  Terra  calcarea  ; Lapis  calcareus  Mar- 
mor  album  ; Creta  pura  ç Lapides  can~ 
crorum  ^ Chelœ  ostrearuni  ^ etc.  G.  Car- 
bojiate  de  chaux ^ A,  Calcareous  earth^ 
Limestone  ; Chalk  p Ge.  Kalkerde  ; 
Kreide. 

Garbônas  poïassae. 

Off.  Alcali  vegetabile  acido  càrbonico  ^a^ 
turatum. 

Carbonas  potassae  cristallisatiis. 

Off.  Sal  Tartari 'y  Sal  Alsynthii  ^ Alcali 
s.  sal  vegetabile  Jîxum  ; G,  Carbonate 

' avec  excès  de  potasse  cristallisé. 

Carbonas  potassae  iiquidiis. 

Off.  Lixivium  Tartari , s.  Oleinn  Tartavi 
per  deliquiiim  I AquaKali^  G.  Carbo^ 
nate  avec^excès  de  potasse  liquide. 


T.  1 . 
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Carbonas  sodae, 

Off.  Alcali  minérale^  s.  Soda;  G.  Car- 
bonate de  soude. 

CUPRUM. 

Off.  Venus;  G.  Cuivre;  A.  Copper ; Ge, 
Kupfer. 

Ferrum. 

OÏL  Mars  ; Clialyhs G.  Fer;  A.  Iron  ; 
Ge.  Eisen. 

Gaz  acidum  carbonicum. 

Off.  Aër  Jixus  ^ s.  Acidum  aë reuni;  G.  Gaz 
acide  carbonique. 

Gaz  acidum  muriaticum  oxygenatum. 

G.  Gaz  acide  muriatique  oxigéné. 

Gaz  azoticum. 

Off.  Aër  phlogisticus  ; G.  Gaz  azote. 

Gaz  hydrogenium. 

Off.  Aër  injlammahilis ; G.  Gaz  hydrogène. 

Gaz  hydrogenium  sulfuratum. 

Off.  Aër  hepaticus  ; G.  Gaz  hydrogène 
sulfureux . 

Gaz  oxygenium. 

Off.  Aër  dephlogisticatus  ; Aër  vitalis  ; 
G.  Gaz  oxygène  ( Air  vital). 
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ÎIyD  R A RGYRU  M R URI  FIC  ATI)  M . 

Oir.  Merciiriiis  , s.  Argcntuni  vivum  puri^ 
ficatuni'y  G.  Mercure  purijié^ 

IIyD  RO-su  LRIIU  R A MMONI  A CAF. . 

Off.  Ilepar  sulpliuris  volatile  ; G.  Ilydro^ 
sulfure  ammojiiaque. 

Mûri  AS  ammoniacae. 

OfT.  Sal  aminoniacus  ,*  G.  Muriate  d’am- 
moniaque ( Sel  ammoniaque  ). 

MuRIAS  AMMONIACAE  FERR.ATUS,  SeU  MURIAS 
FERRI  AMMONIACALIS. 

OfT.  Flores  salis  aTiunoniaci  martiales  ^ G. 
Muriate  de  fer  ammoniacaL 

Mu  RI  AS  BARYTAE. 

G.  Muriate  de  baryte, 

Murias  calcis. 

Off.  Sal  ammoniacus  Jixus  ; G.  Muriate 
de  chaux, 

Murias  iiydrargyri  sublimatione  paratus. 

Off.  Mercurius  dulcis  ^ s.  Calomel^  G, 
Muriate  de  mercure  par  sublimation, 

Murias  hydrargyri  præcipitatione  paratus. 

Off.  Mercurius  dulcis.  ( ScKëele)  5 G.  Mu- 
riate de  mercure  par  précipitation. 
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Murias  hydrargyri  oxygenatus. 

Off.  Mercurius  sublimatiis  corrosivus  ^ Gé 
JSÆuriate  oxigéné  de  mercure  ( Sublimé 
corrosif) . ' 

Murias  hydrargyri  ammoniacaeis. 

Off.  Calx  hydrargyri  alba^  s.  Mercurius 
praecipitatus  albus]  G.  Muriate  de  mer-^ 
cure  ammoniacal  ^ ou  muriate  ammoniaco-^ 
mercuriel. 

MuE-IAS  'HYPEROXYGENATUS  potassae. 

G.  Muriate  suroxigéné  de  potasse^ 

Murias  sod.ae. 

Off.  Sal  communis  ; G.  Muriate  de  soude  | 
A.  Common-salt ^ Ge.  Küchensatz. 

Murias  stibii  oxygenatus  siiblimatus. 

Off.  Butyrum  antimonii  s.  Causticum  an- 
timoniale ; G.  Muriate  oxigéné  d^ anti- 
moine sublimé. 

Nitras  argenti  fusus. 

Off.  Lapis  infernalis  , s.  Causticum  lu- 
nare  ; G.  Nitrate  d’argent  fondu  {Pierre^ 
infernale). 
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NiTRAS  ARGENT!  I.TQUIDUS. 

Off.  Solutlo  argcnti  in  acide,  nitri  ^ G . Ni- 
trate d*argeiit  liquide  ou  acide. 

Nttras  hydrargyri  eiquidus. 

Off.  S O lutin  mercurii  in  spiritu  nitri  ^ G. 
Nitrate  de  mercure  liquide  on  acide. 

NiTRAS  rOTASSAE. 

Off.  Nitrum  purl/icatum  ^ G.  Nitrate'  du 
potasse  (^Salpêtre  purifié). 

OxYDUM  ARSENTCI  ALBUM, 

Off.  ylrsenicum  album  ; G.  Oxide  d^ arse- 
nic blanc. 

OxYDUM  eu  PR!  ACETOSUM. 

Off.  jîErugo  , A . viride  aeris  ; G . Oxid^ 
de  cuivre  acéteux  ( Vert-de-gris  )*. 

OxYDUM  CUPRI  MELLITUM. 

Off.  Mel  cupri  vel  œruginis'  unguentum 
u4Egyptiacumi 

OxYDUM  FERRI  LUTEUM. 

Off.  OcJira  martis  ; G.  Oxide  de  fer  jaune. 

OxYDUM  FERRI  NIGRUM. 

Off.  ÆtJliops  martialis  ; G.  Oxide  de  f«r 
noir. 


4o6  PHARMAGOPOEIA 

OXYDUM.FERUI  RUBRUM.  \ I, 

Off.  Colcotliar  y G.  Oxide  de  fer  rouge ^ 

OxYDUM  HYDRARGYRI  GRISEO-NIGRüM. 

G.  Oxide  de  mercure  gris-noir. 

OxYDUM  HYDRARGYRI  GUMMOSUM  . 

Off.  Mercuj’ius  gummosus  ; G.  Oxide  de 
mercure  gommeux . 

OxYDUM  HYDRARGYRI  MELLITUM. 

Off.  Mercurius  mellitus  , s.  Met  liydrar- 
gyri. 

OxYDUM  HYDRARGYRI  RUERUM  per  S6  , Vel 

acido  îiitrico  paratiim. 

Off.  Mercurius  prœcipitatus  ruber  f G. 
Oxide  de  mercure  rouge  per  se  , ou  par 
V acide  nitrique. 

OxYDUM  HYDRARGYRI  SACCHARATUM . 

Off.  Mercurius  saccharatus  ^ G.  Oxide  de 
mercure  sucré. 

OxYDUM  PEUMBI  ACETOSUM. 

Off.  Cerussa^  G.  Oxide  de  plomb  acéteux 
( Ceruse  ). 
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OXYDUM  PLUMBI  RUBRUM. 

Oir.  Minium  ,*  G.  Oxide  de  plomb  rouge. 

OxYDUM  RLUMBI  SEMI-VITREU AI . 

Off.  Lithargyrium  , s.  Calx  plumhi  ^ G. 
Oxide  de  plomb  demi-vitreux  ( 
tliarge  ) . 

OxYDUM  STIBII. 

G.  Oxide  d^ antimoine. 

OxYDUM  STIBII  HYDROSULFURATUM  RUBRTJM. 

Off.  Kermes  minérale^  G.  Oxide  d’anti- 
moine liydrosulfuré  rouge. 

OxYDUM  STIBII  HYDROSULFURATUM  LU- 
TEUM. 

Off.  S.ulpliur  antimonii  auratum^  G,  Oxide 
d’ antimoine  Jiydrosulfuré j aune  ou  orangé. 

OXYDUAI  ZINCI. 

Off.  Tutia  præparata.,  s.  Lapis  calaminaris 
purificatus s.  Flores  zinci s.  Calx 

, zinci  ^ G.  Oxide  de  zinc, 

OXYGENIUM. 

G.  Oxigène. 

PlIOSPHAS  CALCIS  STIBIATUS. 

Off.  Pulvis  stihiatuss.  antimonialis  ^ Pli.  L, 
G.  Phosphate  de  chaux  antimonié. 
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Phosphas  SODAE. 

. G.  Phosphate  de  soude. 

Potassa. 

Off.  Lixivhim  saponariorum  ^ s.  Alcali 
uegetahile  causticum kali  purum  ^ G, 
Potasse  ; A.  Potash  ; Ge.  Pottasche, 

Potassa  fusa. 

Off.  Lapis  caus tiens  , s.  Causticum  sali- 
num^  G.  Potasse  fondue, 

3oda. 

Off.  Alcali  minérale  causticum,,  s.  Natron 
purum  ^ G.  Soude, 

Stibium  ( antimonium.  ) 

Off.  Pegulus  antimonii  ; G.  Antimoine, 

SuLFAS  CUPRI. 

Off.  Vitriolunt  cœruleum  ,,  s.  Cyprinum^s, 
Cupri ^ G.  Sulfate  de  cuivre^  A.  Blue^ 
•vitriol j Ge.  Blauer  •uitrîol, 

3uLFAS  FERB-I. 

Off.  Vitriolum  viride  , s.  Vitriolum  ferri^ 
s.  Sdl  martis  ; G,  Sulfate  de  fer  ^ A, 
Copperas  ^ greeji  vitriol  ^ G^  Gruner  vL. 
trioU 
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SULFAS  ZINCI. 

Üff.  Vitriolum  album  ^ s.  Zinci}  G.  Sul- 
fate de  zinc  ; A,  JVhite  vitriol ^ Ge. 
Vf^eissçr  vitriol, 

SuLFURETUM  CALCIS. 

‘ Olf.  Hepar  calcis  ,*  G.  Sulfure  de  chaux. 

SuLFURETUM  HYDRARGYRI  RUBR.UM, 

Off.  Cinnabaris I G.  Sulfure  de  mercure 


SuEFURETUM  POTASSAE. 

Off,  Hepar  sulphuris  ; G,  Sulfure  de  por- 
tasse, 

SuLFURETUM  STIBII  NATITUM, 

Off.  Antimonium  crudum^  G.  Sulfured^an^ 
timoine  noir  ^ A.  Crude  antimony  ^ Ge. 
Spiessglass  ( Spitzglanz  ) . 

SuLFURETUM  STIBII  CUM  HYDRARGYRjO. 

Off.  AEthiops  antimonialis , 

Sulphur  purificatum. 

Off.  Flores  sulphuris^  G,  Soufre  purifié} 
A.  Flowers  of  sulphur}  Brimstone  ; Ge. 
Reiner  Schwefel, 


4io  P H A R M A C O P OE  I A 

Tartris  hydrargyri. 

G.  Tartrite  de  mercure, 

^ARTRIS  POTASSAE  ACIDULUS. 

Off.  Crenior  ^ s.  Crystalli  tartari  j Tar- 
tarus  piirificatus  ^ G.  Tartrite  acidulé  de 
potassey  A.,  Creme  of  Tartar ^ Ge.  Teiner 
VTeinstein, 

> Tartris  potassae  stieiatus. 

Off.  Tar tarus  stibiatus  , s.  Emeticus  ; G . 
Tartrite  de  potasse  antimonié  ( Emé- 
tique ). 

Tartris  sodae. 

Off.  Sal  Eupellense  , s.  Seignettij  G.  Tar- 
trite de  soude  ( Sel  de  Rochelle  , ou 
de  Seignette  ). 


*1 


/ 
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COMPOSITA. 

A Q U AE. 

1.  Aqua  Calcis. 

R Calcis  recenter  ustæ  , libram  unam. 

Sensim  aftumle  aqiiæ  libras  ocro. 

Agitetur  vas  pauliilum;  dcin  siibsidat  caix,  et 
aqua  decantata  iu  lagenis  probe  obturatis 
usui  servetur. 

2.  Aqua  Camphorata.  ^ 

R Cainpiioræ , drachmam  unam. 

Alcoliolis  diluti  , quantum  satis  ut  solvatur 
camphora , dein  adde  aquæ  fervidæ  quantum 
I opus  ut  camphora  soluta  teneatur. 

Filtra  et  serva  usui, 

3.  Aqua  Picea. 

R Picis  liquidas , libras  duas. 

Aquæ  , libras  octo. 

- In  vase  ligneo  vel  terreo  mixta  agita  baccillo 
ligneo  per  lioram  ; deinde  per  duodeciin  boras 
subsidat  liquor  et  decantetur. 

Usus  : Herpes  ; morbi  cutis  ; blennorrhœa. 

Nota.  Quandoque,  picis  loco,  sumitur  Tere- 
bintldna  larigna  , simulque  adduntur  Gum- 
ini-Resinæ  Myrrhas  , drachmæ  duæ. 

B O L I. 

4.  B01.US  EX  Hydrargyro  GLYGYRRHIZATO- 

R Hydravgyri , grana  decem. 
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Exîracti  glycyrrhizæ  glabræ,  scruptilum  unum, 
Terantur  simul , donec  globuli  hydrargyri  peiv 
fecte  disparuerint. 

Fiat  bolus. 

5.  Bolus  ex  Oxydo  Pïydrargyri  rubro. 

R Oxydi  Hydrargyri  rubri, 

Siicci  papaveris  somuiferi  inspissati,  ana  granum 
imum. 

Extracti  glycyrrhizoe  glabraî,  quantum  satis. 
Misce,  fiat  bolus. 

6.  Bolus  Stieiatus. 

R Sulfureti  Stibii  lævigati,  drachmam  semis. 
Conservæ  herbæ  Cochleariæ  liortensis  , scru- 
pulum  unum. 

Syriipi  simplicis , quantum  satis , 

Ut  fiat  bolus  bis  de  die  sumendus. 

CATAPLASMATA. 

7.  Catâplasma  ad  Blenkorrhagiam. 

R Lactis  calîdi,  libram  unara. 

Micæ  panis , quantum  satis. 

Olei  olivarum,  unciam  semis. 
tJt  fiat  cataplasma. 

Adde,  pro  re  nata, 

Camphoræ  cum  oleo  tritæ,  draclimas  duas. 

Je/, 

R Aquæ  calidæ , libram  unam. 

Aceritis  plumbi  liquidi,  unciam  unam—duas. 
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Micæ  panis  , quantum  satis. 

Misce  et  lulde 

Axungiæ  porciuæ  , unciam  unam, 

8.  Catapla-sma.  Discutiens. 

R Radicis  Atropa-mandragoræ  pulv.  quantum opiis* 
Coque  cum  aquæ  sid'licîente  quantitate  ad 
consîstentiam  cataplasmatis. 

9.  Cerei  Medicati,  variæ  magnitudinis. 

DEC  O C T A. 

10.  Decoctum  Anti-cachectigtji\i. 

R Radîcisetfoliorumrecentium  Ciclioiium— intybi» 

Rumex-acetosæ. 

Fragaria-vescœ. 

Cenraui-ea-calcitrappæ. 

Viclæ  odoratæ. 

Florum  Nympliææ  albæ  , aiia  unciam  semis, 
Petalorum- rosæ  gallicæ  , micias  duas. 

Radicis  parietariæ  of’ficinalis  , unciam  semis. 
Coque  in  vase  terreo  veniice  obdiicto  cum 
aquæ  libris  duodeciin  ad  libras  octo,  colaturæ 
lervidæ  adde  , 

Foliorum  Cassia-sennæ  , uncias  quatuor. 
Seminum  Pimpinella-anisi  pulverisatorum  , ■’* 

Nitratis  potassæ  fusi  pulverisati , ana  unciam 
semis. 

Stent  in  infusione  per  viginti  quatuor  horas  ; 
Cola,  et  in  loco  frigido  in  yasis  probe  clausis 
usui  sërya. 
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.*  Siimat  uiicias  octo  jejune  per  quaclricîuum  ; 
cleinde  Omni  secundo  die,  per quadraginta-qna- 
tuor  dies.  Si  temperamentiim  ægri  robustum 
est , sumat  uncias  decem  vel  duodecim  pro  dosi  ; 
et  si  morbiis  valde  obstinax , exhibeatur  vesperi 
ante  decubitiim  , loco  mane.  ' 

11.  Decoctum  arctium-eappae. 

R Radicis  Arctium-lappæ  concisæ , uncias  très. 
Coque  in  aquæ  fontanæ  libris  tribus , 
ad  cclaturam  librarum  duarum. 

Sumat  quotidie. 

ZIsus  : In  iisdem  casibus  , ubi  sarsaparilla  adhibetur, 

13.  Decoctum  Astragali  exscapi. 

R Piadicis  Astragali  exscapi , unciam  semis. 
Coque  in  aquæ  fontanæ  libra  una  semis, 
ad  colaturam  libræ  unius. 

Sumat  tepide  mane  et  vespere. 

Usus  : Syphilis. 

i3.  Decoctum  Daphne-Mezerei. 

R Corticis  radicis  Daphne-Mezerei , drachraas  sex. 
Coque  in  aquæ  fontanæ  libris  sex,  ad  libras 
quatuor  ; 

Sub  finem  coctionis  adde 
Radicis  glycyrrhizæ  glabræ , unciam  unam. 
Cola. 

Dosis  : Sumat  quotidie  libram  unam  ad  libras  qua- 
tuor , prout  ventriculus  ferat. 

Usus  : Scrophula  cum  syphiliîide  complicata;  Sy- 
philis rebel  lis. 


J 
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i|.  DeCOCTüM  GuaJACI  OFFICINAI.1S. 

R.  Ligiii  et  cortlcis  Guajaci  olTicinalis  rasi,  libram 
unam. 

Infuncle  in  aquæ  ferviilæ,  liln  is  octo  , 

Per  vigintiv quatuor  horas;  dein  lento  iiine 
coque  per  sex  horas  ; atldcnJo,  sub  finem 
coctionis , 

Alcoliolis  , imcias  quatuor. 

Raclicis  glycyrrhi/æ  glabræ,  uncias  duas. 
Cola.  — Sumat  libram  semis  bis  de  die. 
Massa  a colatura  x*esidua  denuo  coquatur  cum 
aquæ  libris  octo  per  bihorium  , coletur. 
Utatur  hoc  decocto  secundario  loco  potus  or- 
dinarii. 

15.  Decoctum  Guajaci  ( Hutten.  ) 

R Ligni  Guajaci  officinalis  rasi,  libram  unam. 
Macéra  in  aquæ  libris  octo  per  rioctem; 
Sequenti  mane  lente  coque  ad  libras  quatuor. 

Sumat  æger  liujus  decocti  tepidi  libras  duas  de 
die  , vivendo  abstinenter  et  in  cubili. 

Nota.  Ulricus  de  Hutten  sese  hoc  solo  decocto 
perfccte  curatum  fuisse  memorat. 

16.  Decoctum  Guajaci  Composxtum. 

R Ligni  et  corticis  Guajaci  officinalis , uncias  sex. 
pLadicis  Laurus-sassafras , uncias  quatuor. 
Coque  in  aquæ  fontanæ  libris  vigintî-quatuor, 
Ad  libras  duodecim;  sub  finem  coctionis  adde 
Radicis  glycyrrliizæ  glabræ,  vel 
Passularum  , uncias  duas. 

Cola.  — Sumat  libras  duas  de  die* 
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17.  Decoctum  JuGEANDis  (^PolUni)i 
R Corricum  lioneorum  ( qui  sequuntur  corticetn 
viriclem)  nucum  Juglandis  regiæ , uncias 
octo  - clecem. 

Raclicis  Smilax-sarsapâriltæ  , 

‘ Smiiax-diinæ,  ana  unciam  semis. 

Sulf’ureli  stibii  nativi,  in  petîa  ligati, 

Lapidis ^pumicis  , in  petia  ligati,  aria  unciani 
semis. 

Macerentur  nocte  in  àqiià,  sequeriti  mane  coque 
in  libris  octo  aquæ , vase  clauso;  dein  abjice 
pefias,  et  coque  residuum  ad  libras  quatuor. 
Hujus  decocti  decantati,  non  filtrati , bibat 
seger  libram  unam  mane  et  li])ram  vesperi  ; 
superbibendo  mane  infusum  althææ  instar 
potus  tbeati. 

N.B.  Quandoque  addiintur  apices  corticis  et  sepimenta 
nucîei.  — Vel  etlain  , pro  ré  nata, 

Carbonatis  potassæ  , grana  decem. 

Abstinent  æger  a carnibus  gravioribus,  fumigatis, 
saie  conditis,  acidis,  vino,  etc.Cœna  sit  bi-evis: 
in  debiiioribus  decoctum  detur  parvis  dosibus 
et  sæpixis. 

N.  B.  Hoc  decoctum  dicitur  esse  genuinum 
antisyphiliticum , doctoris  Pollini, 

i3.  Decoctum  Lobeei.ve  sypkilitic.\e. 
îl  Radicis  Lobeliæ  syphiliticæ  siccatæ  et  concisae  ^ , 
unciam  semis. 

Coque  in  aquæ  fontanæ , libris  duoclecim  j 
ad  coîaturdm  librarum  octo. 
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Suinai  libitiin  semis  de  die  initio,  dciiide  llbram 
semis  quater  de  die , donec  vim  pur^aiiteiu 
amplius  ferre  non  possit;  tune  désistât  per  très 
aiit  quatuor  dies,  ilein  iterum  coatinuet , douée 
curatus  fuerit. 

xg,  Decoctum  Piiuîtüs-Padi. 

R.  Corticis  Prunus-padi , uncias  sex-octo. 

Coque  in  Aquæ  inarinæ  , vel  in  ejus  defectu, 
Aquæ  foutaïue  libris  octo , ad  colaturam  librariim 
quatuor. 

Sumat  libram  unam  omni  mane,  in  quatuor  liaustus 
divisam. 

20.  Decoctum  Sapokariae  Oeficinalis. 

R.  Herbæ  Sapoiiariæ  ofticiualis  recenlis  contusæ, 
liln-am  semis. 

Aquæ , libras  octo. 

Coqtte  ad  colaturam  librarum  quatuor. 

Sumat  libras  duas-quatuor , quotidie. 

Usus  : Syphilis;  Scropliula  ; Morbi  cutanei;  Bien- 
norrhagia. 

21.  Decoctum  Smilax-Sarsaparileae. 

R.  Radicis  Smilax - sarsaparillæ  concisæ  j uncias 
très. 

Iiifunde  in  aquæ  fervidæ  libris  tribus , pef 
diiodecim  lioras; 

Dein  coque  ad  colaturam  librarum  duariim. 
Sumat  quotidie;  aut,  si  placetj  cum  lacté. 

JW  B.  Quidam  decocto  luiic  decoctum  Btixi 
siibstitui  cum  fructu  posse  , asserunt. 
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22.  Degoctum  Smilàx  - Sarsaparillae  GORRE- 


CTIUS. 

Pl.  Radicis  Smilax-sarsaparilîæ  concisæ  , uncias 

très. 


Aquæ  bullientis,  libras  très. 

=^Irxfunde  per  horas  quatuor  prope  ignem;  deiii 
expresso  liquore , probq  coiituiidatur  radix , 
cui  iterum  adjice  liqiiorem^^macera  per  horas 
septem  ; postea  coque  ad  Ubras  duas , et 
fortiter  expiimendo  cola. 

Sumat  libram  semis , ter  quaterve  de  die. 
iVl  B.  Quandoque  in  morbis  syphiliticis  rebeî- 
libus  liuic  decocto  cum  successu  additur  car- 
bonatis  sodæ  draclima  una , de  die. 


2j.  Decoctu3i  Sarsaparillae  cüm  Mezereo. 


R.  Radicis  Smilax-sarsaparillæ  , uncias  très. 
Corticisradicis  Daphne-mezerei,  drachmas  duas. 
Concisa  coque  in 

Aquæ  fontanæ  libris  tribus  ad  libras  duas.' 
Sub  linem  coctiouis  adde  , 

Radicis  Glycyrrliizæ  glabræ  concisæ , unciam 
unain. 

Sumat  quater  de  die  , libram  semis. 


aj.  Drcogtum  Sarsaparillae  coïupositum;. 


R.  Radicis  Smilax-sarsaparillæ, 

Ligni  Laurus-sassafras, 

Pterocarpi  santalini , 

Guajaci  olïiciiialis  , ana  uncias  très. 

Radicis  Daphne-mezerei,  unciam  iinam. 


5 

S Y P H T L I T I C A,  419 

Seminum  Coriandri  sativi , draclimas  sex-un- 
ciain  unam. 

Concisa  coijue  in  a^iice  fontaiiæ  libris  viginli 
ad  libras  decem. 

Sumac  libi'am  unam-tres  de  dici. 

P^el  : 

R.  Radicis  Sinilax-sarsapavlllæ  > 

Ligni  Pterocarpi  sautalini , 

Saïuali  albi , aiia  uncias  très. 

Radicis  Glycyrrhizæ  glabræ  , 

— ^ Dapline-inezerei , ana  uiiciam  semis. 

Ligni  Genistæ  Canariensis  , 

Guajaci  officinalls, 

^ Lauras-sâssat’ras , ana  iinciam  unam. 

Sulfiireti  stîl)ii  nativi , uncias  cluas. 

Concisa  infunde  in  aquæ  fervidæ  libris  decem  pef 
viginri  quatuor  horas;  dein  coque  ad  colaturain 
librarum  quinque. 

S Limât  libram  unam  semis  ad  libras  quinque 
quotidie. 

25.  DeCOCTUM  SoEATSrUM-DuLCAMA.rv.\E. 

R.  Stipitum  Solanum-dulcamaræ  recentium  conci- 
sorum  , drachmam  semis. 

Coque  iu  Aquæ  fontanæ  libra  una , ad  cola- 
/ tiiram  libræ  semis. 

Sumat  quotidie  cum  anatica  portione  lactis. 
Zasws  ; Lepra;  Herpes  ; Scrophula  ; Symptoraata  sy^ 
pbiliti<lis  invetcrata  et  rebellia. 

s5.  DeCOCTUM  Syphiliticum  {Yvon.  Gaukes.) 
R.  JLigni  Guajaci  ofiidnaiis  rasij  uncias  très. 
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Ligni  Jnniperi  commmiis,  uncias  duas. 
lladicis  Siuilax-chinæ , unciam  imain. 
Hydrargyi’i  purlficati,  in  sacculo  lintei  hümîdo 
ligati, 

Suliureti  stibii,  in  sadculo  sepâratira  ligati, 
ana  unciam  iinam. 

Infïinde  in  Aquæ  fervidæ  libris  diiodécim, 
per  duodecim  horas  *,  dein  coque  ad  libras  sex<, 
Sub  finem  coctionis  adde , 

Radicis  glycynhizæ  glabræ , uncias  duas. 

Cola.  — Sumat  uncias  tringinta  - quadrâgintay 
calide  quotidie,  per  3o  ad  5o  dies. 

27.  Decoctum  Syphiliticum  Roborans. 

R.  Sulfureti  stibii  nativi  pulvérisât! , et  in  petia 
ligati , uncias  quatuor. 

Lapidis  Pumicis  pulvérisât!,  et  in  pétia  sepa- 
ratiin  ligati,  uncias  duas. 

Radicis  Smilax-sarsaparillae , 

Smilax-chinae , ana  uncias  duas. 

Nucum  Juglandis  regiæ  immaturarum , cum 
bilis , putaniinibus,  et  cortice  viridi,  sicca- 
tarum , N®,  quadraginta. 

Concisa,  inista,  coque  in 

Aquæ  fonîanæ  libris  viginti , ad  libras  decem. 
Reinanentem  liqdorein , per  linfceum  colatum, 
quatuor  lagenis  inde,  quæ  bene  clausæ,  usa 
serventur. 

Sumat  diinidium  lagence  mane,  et  dimiclium  ves> 
pere,  tepide, 
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Magma  dccocti  dcnuo  coqualiir  cum  aqiia , ut 
ante  ; quo  cloc«tto  seciimlaiio  abhiantur  loca 
ulceribns , alüsve  morbis  cutis  alTecta. 

28.  DrEcoCTUiM  Ulmi  Campestris. 

R.  Coi  tids  interiüiis  i-amuloruni  et  avltoris  j unions 
Uhni  cainpestris  ^ uiicias  quatuor. 

Aqupe  libras  quatuor. - 

Coque  ad  colatiirain  librarum  duarum. 

Sumat  uncias  quatuor — octo  bis  terve  de  die. 
TJsus  : Lepra  aliique  morbi  cutanei. 

ELECTUARIA. 

2*9.  Eeectuarium  anti-syphiuticum. 

R.  Roob  baccarum  Sambuci  nigri , uncias  très. 
Extracti  Gratiolæ  oflicinalis , draclinias  très. 
Muiiatis  blydrargyri  oxygenati , grana  tria. 
Misce. 

Moia.  Quandoque  extracto  Gratiolæ  extractum 
Aconiti  cammari  eadein  dosi  cum  fructu  sub- 
stitiiitur. 

Usas  : Herpes  ; tumores  dolentes , aliava  sypliilitidis 
rebellis  syniptomata  (Stole.  ). 

3o.  Electüariuai  Cinchonae  cuai  soda. 

R.  Carbonotis  Sodæ  , drachmas  diras. 

Corticis  Cinclionæ  oflieinalis  pulverisati , uncianv 
unam. 

Mucilaginis  gummi  Miinosæ  Niloticæ,  quantiim> 
satis. 

Misce.  Sumat  draclimas  diias  bis  terve  de  die, 
Z^sus  : Scropliula  cum  sypliilitide  complieata.;,  item 


422  P H A R M A C O P OE  I A 
ad  præparancîum  corpus  aiitequam  ad  iisum  Hy« 
drargyii  ])rogredi  liceat. 

3i.  Electuarium  Laxans. 

R.  Pulpæ  fVuctus  Tamarinclilnciicæ,  unciamunam.  v 
SuJpluiris  præcipitati, 

Nitratis  Potassæ,  ana  dracîimam  uuam. 

Syrupi  corticum  fructus  Gitrus-aurantii , quan- 
tum  satis  , ut  fiat  Electuariiim  magnitiuline  ^ 
luicis  moscliatæ  inane  et  vespere  suinendum, 

EMULSIONES. 

3a.  Emuesio  Amygdaearum. 

R.  Aiiiygdalarum  duîcium  decoriicatarum , uncias 
duas. 

Terantur  in  mortarîo  successive  addendo, 

Aquæ  fontanæ,  libras  duas. 

Aquæ  corticis  Laurus-cinnamomi,  uncias  duas, 
Saccbari  aibi , quaiitura  satis  ad  gratiarii. 

33.  Emuesio  Caimphor ata. 

Fit  addendo  priori 

Camplioræ,  ainygdalis  vel  pineis  subactæ,  grana 
viginti  quatuor. 

E N E M A T A, 

34.  Enema  Gatharticum. 

R.  Decocti  Hordei,  vel  iuris  carnîuin  , uncias sex. 
Olci  seminum  Lini  usitatissinii , uncias  duas. 
Suliatis  sodæ  (vel  sulfatis  potassæ)  unciam 
unam. 

Misce;  sensim  ac  sensim  caute  i.nilciatur. 


s y P II  I L I T I C A.  425 

35.  Enema.  Sedativu-m.  ' 

R.  Olei  Olivanim  (vel  olciLini),  iiiicias  qiiahior. 
Lauclaniliquidi  Sydcnliaini,  guttas  quadraginta, 
ad  sexaginta. 

( Yel  extracti  opii  aquosi  , grana  duo-trla). 

Vel  : 

R.  Amyli,  draclimam  unam  semis. 

Adtie  paiilalim  terendo  , 

Aquæ  bullientis,  Hbram  semis. 

Coque  paiilisper,  et  adde, 

Laiidani  liquidi  Sydenliami,  drachmam  unam. 
Misce. 

ZJ^us  : Dolores  spasmodici  colli  vesicœ  et  prostatæ. 

G A R G A-R  I S M A T A. 

36.  Gakgartsbia  e Borace. 

R.  Boracis,  unciam  unam. 

Solve  in  Aquæ  fervidæ  libra  ima  ; adde 
Mellis  , 

Tincturæ  Mynîiæ , ana  uncias  duas. 

Z/sus  : Ulcéra  oris  et  faucium  ex  usu  hydrargyri 
productis.  ^ 

37.  Gargarisma  ex  Alcohole. 

R.  Alcoholis  diluti  (vel  pro  re  nata), 

Alcoholis  concentrai!,  quantum  placet. 

Usus  : Ulcéra  faucium  atonica  et  sypbilitica, 

38.  Gargarisma  ex  Hydrargyro. 

R.  Decocti  Plordei,  libram  unam. 

Aluriatis  Hydrargyri  oxygenati , grana  sex. 
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IVIelUs  rosacei , xmcias  ciuas. 

Misce. 

H A U S T U S. 

09.  HaUSTUS  AO  BliENKORRHOEAM. 

11.  Ilesinæ liquidas  Gopaifcrse  ofdcinaîis,  draclimam 
seinis. 

Dissolve  in  vitelli  ovi  dimidio  ; dein  a Jde , 
Giimmi  Mimosee  Nüoticæ , draclimam  iinam. 
Aquæ  , uncias  quatuor. 

^ Misce  , pro  liaustu  luaue  et  vespcri  suniendo. 
reZ  .• 

R.  Resinæ  liquidas  Copaiferae  officinalis,  giittas 
triginta  - quadraginta, 

Aquo&,  unciam  unam, 

^ Siimat  raane  et  vesperi. 

INFUSA. 

40.  Infusum  Cannabis  Sativae. 

11.  Seminura  Cannabis  sativæ,  unciam  semisninam. 
Infunde  in 

aquæ  fervidæ  libris  quatuor, 
per  mediam  lioram.  — Cola. 

Bibat  pro  potii  ordinario  cum  saccliari  quantum 
salis  ad  gratiam. 

41*  Infusum  Ledi  Paeustris. 

R.  Herbæ  Ledi  paluslris,  unciam  semis. 

Aquæ  fervidæ,  libram  unam. 

Infunde  per  horam  et  cola. 

Sumat  libram  semis  ad  libram  unam  de  die,. 
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42.  ÎNFUsüM  Mat-vai;. 

R.  l’olioriini  Mulvœ  rofundifoliæ , inanipulos  tves. 
Inftmcle  in  aqiiæ  l'ervidæ  , libris  qiiatiioi. 
Cola.  Pro  potu  ordinaiio  tum  sacchuru. 

I N J E C T I O N E S. 

43.  Injectio  ex  Acino  muriauco  oxygeiîatq. 

R.  Aquæ  piiræ  "aze  acido  inuriatico  oxygenalo 
îniprægnatæ , quantum  placet. 

Injiciat  sexics  aut  octics  de  die. 

4 IwJECTIO  EX  AIURIATE  H YDRA:^.GyRI  OXY'GEXATO. 

R.  JVIuriatis  Ilydrargyri  cxygenati , gramim  semis- 
ummi. 

Aquæ , libram  unam. 

Misce,  injiciat  portioncm  onini  hora  vcl  l)ihorio. 

rel  : 

R.  Aquæ  puræ,  uncias  s<"de(im. 

JUuriatis  Hydrargyri  oxygenati , grana  duo. 
Acetitis  Plumbi  liquidi , guttas  triginta. 
IMisce.  Portio  hujus  ter  quaterye  de  die  post 
inictionem  injiciatur. 

45.  IkJECTIO  ex  ACETITE  ZlNCI. 

E.  Oxydi  Zinci,  quantum  placer. 

Acidi  Acetosi , quantum  opiis  ad  perfecîam  so- 
, lutioncm. 

R.  Hujus  Solutionis,  guttas  viginti 
Solve  in  Aquæ  puræ,  unciis  quatuov, 

Injiciat  portionein  sæpius  de  die. 
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46.  Injectio  oeeosa. 

R.  Oiei  Oiîvarum,  imcias  très. 

Injiciat  ter  quaterve  de  die  portionem.' 

47.  Injectio  sebativa. 

Extracti  Opii  aquosî,  draclirnas  très. 

Aqiiæ  destillatæ  , uncias  duodecim. 

Solve  et  addc, 

Aceiitis  Pliimbi,  draclimam  unam — très. 
Misce.  Injiciat  portionem  quater  de  die,  reddita 
prius  lotio. 

rel  : 

R.  Acetitîs  Pîiimbi , grana  decem. 

Eaudani  îiqiiidi  Sydenhami,  drachmam  iinam, 
Aquæ  Rosæ  gallicæ , uncias  sex, 

Misce.  , 

48.  Injectio  sedativo-adstringens. 

R.  Pulveris  cenxssæ  compositi  (Fh.  Lond.)  , grana 
sexagiuta. 

Sulfatis  Zinci,  grana  octodecim. 

Aquæ  Florum  Tilicsj  vei  Rosæ,  uncias  duodecim» 
Misce.  Injiciatur  portio  omni  bihorio  vel  qua- 
drihorio,  quamdiu  dolorem  magnum  non  causet. 

49.  IsrjECTlO  ALUMIWOSA  COMEOSITA. 

R.  Ainminis  , dracbmam  semis. 

Acetitis  Phimbi , drachmam  unam. 
ftultatis  Zinci,  grana  octodecim. 

Aquæ  destillatæ,  uncias  sedecim. 
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2^ota.  Hcec  mixtura  incongrua  a quil)cJS(.lam  in 
Blennorrhoea  rebelli  iiiultuni  laiulaluv. 

5o.  InJECTIO  ex  CUPRO  AM31N0NIACAT0. 

11.  Sull’atis  Capi-i , quantum  placer, 

Dissolve  ir^  Avquæ  ilesiillatcc  , quantum  sufficit  ; 
JDeiu  instilla 

Potassæ  liqiiiclce  , quantum  ‘opus  , 

Ut  ciipnim  omne  prtecipitetur. 

Piilverem  hune  prcecipitatum  probe  ediilcora- 
tum  dissolve  in 

Carbonatis  Ammoniaeæ  liqiiidce,  quantum  opus. 
R.  Hujus  solutionis  cœruleæ , guttas  sex  aut  octo 
dissolve  in 

[ Aqiue  destillatæ  , unciis  duabus. 

Injiciat  œger  portionem  caute  toties  quoties 
urinam  mittit. 

Fel  : 

R.  Oxydi  Cupri  acetosi , drachmam  unam. 
Dissolve  in 

Carbonatis  ammoniaeæ  liqui<li,  unciis  duabus. 
Iliijiis  solutionis,  guttulas  tres-quatuor  dissolve  ii> 
Aquæ  destillatæ  , uncia  una. 

5t.  TxJECTIO  ex  3TURI.VTE  HYDRARGYRI, 

R.  Muriatis  hydrargyri  , unciam  semis. 

' Aquæ  destillatæ,  uncias  octo, 

Alisce  agitando. 

5a.  Injectio  ex  Sulpate  Zixci  camprou ata, 

R Sulfaîis  Zinci,  grana  sexagiirtu. 


/- 
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Aquæ  camplioratæ  J uncids  cluas. 

Aquæ  puræ,  uncias  tri|i,lnta. 

Misce. 

53.  Injectio  ex  Sulfate  Cupri. 

R.  Sulfatis  Cupri,  gx'ana  qiiatuoi‘-sex. 

Aquae  clestillatœ , uncias  quatuor. 

Misce.  , ' 

54.  Injectio  ex  Hyorargyro  et  Plumbo  com- 

POSITA.  ' 

jR.  Oxydi  plumbi  semi-vitrei , unciam  unam. 
Mmiatis  Ilydrargyri  oxygenati  , drachmam 
semis. 

Acidi  acetosi , uncias  quinque. 

Digéré  in  loco  calido  per  duodecim  lioras , sæpius 
agitata  phiala;  dein  effunde  liqiiorem  per  sub- 
sidentiam  depuratum  , qui  serve tur  usui. 

R.  Hiijiis  liqiioris  draclnnæ  duæ-quatuor,  mïscean- 
tur  cum  aquæ  destillatæ  unciis  quatuor  , ejus- 
que  portio  ter  quaterve  de  die  injiciatur. 

55.  IxjECTIO  EX  Gummi-resitsta  Kîxo. 

R.  Gimimi-resinæ  Kîno,  grana  vinginti-trîginta. 
Aquæ  biillientis , libram  unam. 

Infunde  j)er  lioram  et  cola. 

56.  IXJECTIO  EX  GaLLIS. 

R.  Gallarum  puïverisatarum  , dracbinas  duas. 
Aquæ  bulücntis , libram  unam. 

Infunde  per  horam  et  cola. 

5y.  Injectio  ad  Blennorhoeam  {Justamond. 

R.  Sulfatis  Zîiici , dracliinas  du^s. 
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Acetitis  Plumbi  , scru])ulos  quatuor. 
Camphoræ  pauxillo  alcoliolis  tiltæ,  scrupuhim 
unum  semis. 

Extracti  Opü  aqiiosi,  scrupuliini  unum. 
Aquæ  Rosæ  , libras  duas— quaruov. 

2{ota.  Quandoque  , loco  acetitis  plumbi,  adduntiir 
Muriatis  Hydrargyri  oxygenali,  grana  quatu,üi‘. 

58.  Injectio  ad  Leucor-Rhoeam  , ( Yoimge,) 

R,  Acetitis  Plumbi,  draclimas  duas. 

Aquæ  Rosæ,  libram  iinam  semis.. 

Aceti , libram  semis. 

Misce.  Portio  hujus  îii  vaginam  sæpius  injiciatur, 

69.  Injectio  ad  Phimosin^ 

Pi.  Suibitis  Cupri,  grana  sex. 

Aquæ  piiræ , uncias  quatuor. 

Solution!  adde , 

Acetitis  Plumbi  liquidi,  guttas  YÎginîi. 

L I N G T U S. 

60.  Linctus  ad  Aphthas. 

R.  ûlucilaginis  seminum  Pynis-cydoniæ , 

Syrupi  fructus  Mori  nigræ , ana  unciam  «nam. 
Boracis  , draclim.am  unam — duas. 

Usus  : Aphtliæ  ; ulcéra  cris  ex  Iiydrargyro. 

L I N I M E N T A. 

61.  LiîîIIVIENTUM  AmmoNIACAE  FORTIU8. 

R.  Ammoniacæ , unciam  unam. 

Olei  Olivarum,  imcias  duas. 
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62.  Linimentüm  Ammoniac.^  mitiits. 

R.  Carboiiatis  ammoniacæ  liquidi,  drachmas  très» 
quatuor. 

Olei  Olivarum , uncias  duas, 

Quandoque  adduntur 

Alcoholis  cainphorati , draclimæ  très. 

63.  LtNlMENTiTM  CamPHORATUM. 

R.  Camphoræ  tritæ  , uncia»-duas. 

Olei  Palmce  liquefacti  et  fere  frigefactî,  libram 
unam. 

Usu's  egregius  ad  suppurationem  promovendam , et 
ad  dolores  sedandos. 

64*  Linimîsntum  Cupratum. 

R.  Oxydi  Cupri  acetosi , grana  quatuor. 

Olei  Olivarum  , uuciam  unam. 

Linteum  carptum  hocce  liquore  imprcegnatum 
applicetur  ulceribus,  semel  de  die.  r 

65.  Linimentum  resoevens. 

R Alcoholis  diluti,  uncias  octo. 

Carbonatis  potassas  liquidi,  uuciam  unam. 

Ammoniacæ  liquidi,  drachmas  duas. 

Misce.  I 

F'eî  : 

R.  Ammoniacæ,  unciam  semis. 

Petrolei , unciam  unam  semis. 

Misce. 

LIQUORE  S. 

66.  Liquor  ad  C0WDYL0M.ATA  {Plençk). 

R.  Alcoholis , 
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Ackîi  acetosi,  ana  imclain  semis. 

Muriatis  hydrargyri  , oxygeuati  , clracnniam 
unain. 

Aluminis, 

Camphoræ , 

Oxydi  Plumbi  acetosi,  ana  draclunam  semis. 
Misce. 

Usus  : Verrucæ  aut  Condylomata  pcnicillo  hoc  li- 
quore  inadida  semel  vel  bis  de  die  tangaiitur, 

67.  Liquor  ad  Ulcéra  oris  et  faucium. 

E,.  Tinctiiræ  Myrrliæ , unciam  unam. 

Mellis  Cuprati , unciam  semis. 

Misce.  Porfio  hüjus  applicetur  [penicillo  , mane 
et  vesperi. 

P^el  : 

R.  Sulfatis  Cupri  , grana  duo, 

Aqute  destiilatæ,  uncias  quatuor. 

Misce. 

rd  : 

R.  jSTitratis  Argent!,  partem  unam, 

Aquæ  destiilatæ , partes  mille. 

Usus  : Hic  liquor  ab  J£ahnematin  inultum  laudatur 
^ in  ulceribus  oris  aliarumve  corporis  partium , ex 
usu  liydrargyi'i  causatis. 

68.  Liquor.  ad  Ui.cera  atoîtica. 

R.  Muriatis  hyperoxygenati  Poîassæ  , draclimam 
unam. 

x\qitæ  destiilatæ  , uncias  duodeciin. 


/ 
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Portio  hujus  liquoris  peiiicillo  applicetur  , semel 
vel  bis  de  die. 

LOTIONES. 

69.  Lotio  ex  Alcohole. 

R.  Alcoholis  simplicis  vel  aromatîsati , quantum 
placet. 

Einteun)  carptum  eodem  madidum  sæpiiis  de  die 
ulceri  applicetur. 

70.  Lotio  ex  Hydkargyro  et  Plumbo  composita. 
R.  Muriatis  PJydrargyri  oxygenati , graiia  decem. 

Acetitis  Plumbi  , drachmam  semis. 

Aquœ  Rosæ  , libram  unam. 

Misce, 

71.  Lotio  Plumbata. 

(^P^ulgà  Aqua  Saturniiia  Goulardi.  ) 

R.  Aquæ  destillatæ  , libras  duas. 

Alcoholis  , unciam  unam. 

Acetitis  Plumbi  liquidi,  drachmas  duas-quatuor, 
Misce. 

Quandoque  , loco  alcoholis  , adduntur 
Alcoholis  Camphorafi,  drachmæ  duæ-quatuoi% 

72.  Lotio  syphilitica  Roeoraus. 

R.  Decocli  syjdiilitici  roborantis,  quantum  opus. 

73.  Lotio  sYniiLiTicA  lutea. 

( P^ulgà  Aqua  phagedænica  ), 

R.  Muriatis  llydrargyri  oxygenati,  grana  tringinta. 
Aquœ  Calcîs,  libras  duas, 

Triturando  misce, 


/ 
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LoTIO  SYPHII.1TICA  NIGRA. 

îl.  Muriatis  Ilytlnugyri , th-aclnnain  unam. 
Aquæ  Calcis,  uncias  quatuor.  Alisce. 

75.  LoTIO  E SuEFATE  ZlNCT. 

R.  SuUatis  Zinci , grana  tliio. 

Aquæ  «.icstUlatæ,  uncias  quatuor. 

76.  LoTIO  ZiNCr  COMPOSITA. 

R.  Aquæ  Calcis , uncias  cluas. 

Oxydi  Zinci,  grana  duoclecim. 

Sulfatis  Cupri,  grana  tria — quatuor. 

' Mellis  losacei , drachmam  unam. 


Usus.  Ilæc  lotio  secrete  habita,  nuper  recommen* 
data  fuit  ut  reniediiim  eximium  ad  ulcéra  phage- 
daeuica  genitalium.  ^ 

77.  lioTio  Zinci  camphorata. 

R.  Sulfatis  Zinci , 

Alcoholis  Camphorati , ana  uncîam  semis. 
Aqtiæ  destillatæ  fervidæ  , libras  duas, 

Alisce  et  per  chartam  cola. 


Usas  : Ulcéra  atonica , flaccida. 
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p3.  AIee  Cupratum. 

R.  Oxydi  Cupri  acetosi , unciam  uiiam.’ 

Aceti , uncias  septem. 

> Solutioni  adde, 

Alellis  despumati,  uncias  qiiatuordecim. 
Coque  leni  igné  ad  consistentiam  congruam. 
T.  1 . - 2S 


r 
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l^sus  egregnis  externus  in  uleeribus  atonie»..^ 

79.  Mel  Hydrargyratum, 

B-.  Hydrargyri  ^ 

Mellis,  ana  unciani  unam. 

Tere  simul,  donec  hydi’argymm  perfecte  dis- 
pariierit. 

iJsus  : Hoc  Mel  ad  deliganda  ulcéra  syphilitica 
omnibus  imguentis  præferri  meretur. 

Feî  : 

R.  Muriatis  hydrargyri , draclimara  unam-duas. 
Mellis,  imciam  unam. 

Misce.  Usus  idem  ac  prioris: 

M I X T U R AE. 

80.  Mixtura  Laxans. 

R.  Gummi  Mimosæ  Niloticæ,  unciam  unam. 

Olei  Amygdalarum , uncias  duas. 

Decocti  Hordei , uncias  decem. 

Mannæ , unciam  miain. 

Mellis , unciam  semis. 

Misce.  Sumat  coclilearia  quatuor  bis  terve  die. 

8î  OXYDUM  HYDRARGYRI  UNGUINOSUM. 

R,  Solutionis  Hydrargyri  in  Acido  Nitrico , quan- 
tum placet. 

Saponis  ex  oleo  amygdalino  aut  butyro  cacao 
et  potassa  parati,  quantum  opus. 

Solve  saponem  in  aqua  fervida  , eique  acide 
.successive  , constanter  moy^ndo  5 soluîionem 
hydrargyri. 
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Koia.  Theoiia  l)iijus  processus  est  cnniposiiio 
et  decompositio  duplex  : Acidiim  nirrlcum 
sese  potassæ  unit,  dum  oleum  libenim  (um 
liydi-argyro  jimctum  oxydum  liydrargyri  un- 
guinosum  constituit,  quod  usui  cxterno  æque 
ac  interno  utlîiter  sevvire  potest. 

PuosfiiAS  CAi.Cïs  STIEIATUS.  Vid.  Pulvis  stiLialus. 

P I L U L AE. 

Sa.  PlCUL^VE  Aï)  Blennorriioeam  roeor  antes, 

R.  Sulfatis  Cupri , grana  decem. 

Radicis  RUei  palir.ati,  draebmam  imam, 
Exti'acti  Clnciionæ  officinaîis , draebmas  duas» 
Misce  ut  fiant  pilnlæ  triginta. 

Suniat  pilulam  unam-diias  Lis  de  die. 

oT.  Pii.tJLAE  AO  Blennokrhoeaim  sti:mueantes. 

R.  Terebintbince  roctæ  , draebmas  duas. 

Radicis  Rliei  palmali  , draebmam  unam. 

Misce  ïit  fiat  massa  dividenda  in  pilulas  triginta 
scx. 

Sumat  pilulas  quatuor  bis  de  die. 

Auto.  Quandoque  adduntur  limaturæ  ferri,  vel 
oxydi  ferri  Intel , grana  decem. 

rel  : 

R,  Gummi  Mimosæ  Niloticæ, 

r.edicis  Rbeî  palmati , ana  unciam  unam. 
Resinæ  livquidæ  Copaiferæ  officinaîis,  quantum 
satis  ut  fiant  pilidæ  granorum  quatuor. 
Suniat  Pilulas  quatuor-sex  uiane  et  yesperi. 
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rd  : . 

11.  Resinæ  liquiclæ  Prias  Balsameæ , uncias  duas. 
Gummi-resinæ  Kiuo,  imciam  semis. 

Katlicis  Tormentillæ  erectæ , quantum  satis 
ut  fiant  pilulæ  granorum  qninque. 

Siimat  pilulas  quatuor  mane  et  vesperi. 

Sj-.  PiLUL.iÆ  Cathautic.\e. 

II.  Massæ  pilularum  Rufi , dracïmiani  semis. 
Resinæ  Convoivulus-jalappæ , 

Muriatis  hydvargyri , ana  grana  quatuor. 
Misce  -,  fiant  pilulæ  N®,  très. 

Sumantur  pro  dosi. 

85.  Pilulæ  ex  HydpuARgyko  GLYCymiHizATo. 

11.  Hydrargyri  , 

Extracti  mollis  Glycyrrhizæ  glabræ,  ana  unciani 
unam. 

Radicis  Glycyi*rliîzæ  glabræ  pulyerisatœ,  dracli- 
mam  unam. 

Hydrargyrum  çum  extracto  glycyrrhizæ  tere , 
donec  globuli  hydrargyri  disparuerint  ; deiude 
adde  ]Hilverem  glycyrrhizæ , ut  fiat  massa 
in  pilulas  granorum  qninque  forinanda. 
Sumat  pilulas  duas  hora  somni , yel  omni  mane 
et  \esperi. 

86.  PiLULAE  EX  Hi'DRARGYRO  GuMMOSO. 

R.  Hydrargyri  purificati,  scrupulum  unum. 

Âmyli , drachmam  unam. 

Terantur  cum  muciîagiuis  gummi  Mimosæ  Ni- 
loticæj  quantum  sidficit , donec  globuli  hydrar- 
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gyri  perf’ecte  dispanicuint  ; doia  formcntiir  inde 
cum  piilvere  railicis  Glycynhizæ  glaln'æ,  piluUo 

Suiiiat  piliilàs  duas — quatuor  omni  die. 

PxLULAj-:  EX  Hydraugyro  mellito. 
lî.  Ifydrargyri  , 

Mellis,  aua  unciam  unam. 

Extracti  Glycyrrhizæ  glabræ  , uncias  duas  ; 

Vel  ])ro  re  nata, 

Guiunii-resiuæ  Guajaci  officinalis,  quantum  satîs 
ut,  fiant  pilulæ  granorum  quatuor. 

Suiiiat  pilulas  duas-trcs  mane  et  vesjxeri. 

S8.  PlLUL.VE  ex  Hydrargyro  terebi N thinato* 

H.  Hydrargyri  purificati,  tmciam  unam, 

Resinæ  lifpiidae  Pinus*laricis  ( terehe7ithincc)^ 
draclimam  unam  semis. 

Terantur  simul , donec  liydrargyrum  perfecte 
disparucrit,  addendo,  si  opus  sit,  guttulas  aliquot 
olei  vülatilis  terebintliinæ  ; deiii  cum  pulveris 
radicis  Glycynhizæ  glabræ  quantum  satis,  fiant  ' 
])ilulæ  octoginta. 

Sumat  unam  vel  duas  pilulas  omni  mane  ^ e-t , 
^pro  re  nata,  ctianx  vespere. 

8.).  Pii.ULAE  E Muriate  Hydrargyri. 

Il  Muriatis  Hydrargyri,  draclimam  semis. 

‘ Opii  , grana  quindecim. 

Tartritis  Pofassæ  stibiati,  grana  quatuor. 
Gonservæ  fructns  Rosæ  caninæ  , quantum  satis 
ut  fiat  massa  dividenda  in  pilulas  quindecim. 
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Siimat  piliiianî,  unam  onini  nocte. 

90.  Piliil.^le  e Nitrate  Hyerargyri  ammo» 

NrACALÏ. 

H.  Nitratis  Hyclrargyriammoniacalis,  giana  A^glnti 
quatuor,  l’ere  ciim 

Extracti  Glycyrrliîzæ  glabræ,  quantum  satis 
Ut  fiant  pHulre  N^.  trigînla  quatuor  , con» 
spergeüclæ  piilvere  aromatico. 

91.  PlEUÎiiAE  EX  OxYDO  HtdRARGYR.1  RUBRO. 

E..  Oxyiîi.  Hydrargyri  rubri  Irovigati,  graua  octo, 
Extracti  Glycyrrhizæ  glabræ  , quantum  satis 
ut  fiat  massa  diviclenda  in  pilulas  duodecim,.. 
Nota.  Quandoque  adduntur  Opii  grana  octo. 
Sumat  piluîam  unam  omni  nocte  , vel  duabus 
noctibiis  continuis , intermissa  lertia. 

92.  PiLUEAE  E SuLFURETO  HydrARGYRI  STIBIATO* 
11.  Hydrargyri,  uncias  quatuor. 

Sulfureti  stibii,  uncias  très. 

Sulpliuris  , uncias  duas. 

Misce.  Probe,,  et,  dLutritis,  adde 

Mellis  quantum  satis 

Ut  fiant  pilulæ  granorum  quinque^  , 

Sumat  pill.  IV  bis  terve  de  die. 

Ustis  : Morbi  ossiiim  sypbilitici. 

93.  PlLULAE  SeDATIVAE. 

R.  Extracti  Opii  aquosi , draclimam  iinaiîïi 
Camphoræ  , draclimas  duas.  ^ 

Syrupi  siinplicis , quantum  Satis, 

Quandoque  adduntur  ^ 
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Tartritis  Potassæ  Stihiati , ‘>iaiui  quimlecim. 
Fiant  iiule  pilulæ  sexaginta. 

Suinat  Pilulam  unam  vel  tluas  oinni  nocte. 

Usus  : Dysiiria  neo  non  Blcnnonluigia  cortiata,  cnm 
usii  externo  unguenti  hyilrargyii  caiiipliorati, 

P U L V E il  E S. 

çf.  PuLVIS  CATIIAnTICUS. 

R.  Piilveris  railicis  convolvulus-jalappæ  , grana 
•viginti. 

Muriads  Iiydrargyri  præcipitatione  parad,  gran'a 
clecem. 

Misce. 

FeU 

Pi.  Pulveris  raclicis  Rbei  palinad , grana  vigintîi 
Tartdtis  potassæ  acicluli , grana  tleceni. 

Misce. 

95.  PuLVIS  AD  ExCRESCENTIAS. 

R.  Pulveris  Juniperus-Sabinæ^ 

Oxycli  lerri  lutei  , 

Aluminis  fusi , ana  partes  æquales. 

Vel  : 

R.  Pulveris  Junipeinis-Sabinæ , 

Oxydi  cupri  acetosi,  ana  partes  œquales,- 

96.  PULVIS  Escharotictts  Coerueeüs. 

R.  Sulfatis  cupri,  quantum  opus. 

97.  PuLYIS  Escharoticus  ruber. 

R.  Oxydi  hydrargyri  rtibri,  quantum  opus^ 
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R.  Aînmnils  fusi , 

Oxydi  iiydrargyvi  riîLri,  ana  drachmam  iinam^ 
Misce. 


98.  PULVIS  ESCHA.KOTICUS  VIKIDIS. 

R.  Oxydi  cupri  acetosi,  quantum  placet,. 

Je/.- 

R.  Oxydi  cupri  acetosi  , 

Muriatis  hydrargyri , ana  drachmam  iinam= 
Misce. 

JJsus  : Ulcer  syphilitica  alve  inali  morisia. 

■99.  PunVIS  E MURIATE  HYDRATlGYRl. 

R.  Muriatis  hydrargyri  præcipitatione  parati,  gra- 
num  unum-duo. 

Saccîiari ,,  grana  qulndecim. 

Misce.  Sumat  omni  nocte, 

100.  PuLT.tS  NITROSO-CAMPHORATUS. 

R.  Gummi  Miniosæ  Niloticæ , scriipiilum  uniim. 
üNitratis  potassæ , grana  decem.  j 
Camphorœ  pineis  subactæ,  grana  quatuor-octo. 
Misce.  Sumat  pidverein  talem  quater  de  die. 

rel  : 

R.  Nitrntis  potassæ , 

Saccliari , ana  grana  quindecîm. 

Camphoræ  pineis  subactæ,  grana  duo-quatuor. 
Misce,  fiat  pulvis,  omni  biborio  sumendus. 


301.  PüLYîS  SUDORIFICBTS  DoVCd. 

R.  Nitratis  potassæ , 

Sulfatis  potassæ,  ana  uncias  quatuor. 
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Torantiiv  simul  in  pulvoreni  îcînicm,  or  iinmir' 
tantur  iu  cvucibnliiin  ut  igné  liquoscanf  ; ma- 
teriæ  (loin  iu  movtariiuii  ierreum  rlïusra  et 
atlliiic  calcuti  adde 
Opii  puri  siccati,  linciam  unarr. 

Dein  post  trituratiouem  adjice  , 

lladicis  Psycotliriaa  cmcticæ.pulvcrisatcc,  iinciain 
unam. 

Ut  fiat  pulvis  subtilissimiis. 

Sumat  ægor  grana  (piiudcsim-vigintî  niauc  in 
lecto  , corpore  panuo  laneo  involuto  , supeid)î- 
l)eiulo  hora  post  assumptum  pulvercm , seii 
lactis  \iubsi  calidi  iincias  très , et  repetendo 
eandem  dosiii  seri  lactis  ouini  scini-liora , donee 
copiose  fluxerit  sudor. 

102.  Pulvis  stibiatus  s.  antimoxialis. 

(Vulgo  James^s  povi^der). 

K.  Sulfureti  stibii  nativi  pulvérisa ti. 

Cornu  cervi  rasi , ana  partes  æ(|iiales. 

Miscc,  et  injice  ollæ  ferreæ  latæ  ad  rubedinem 
calefactæ , et  assidue  agita , douée  colore  çine- 
reo  fuerint.  iMateriam  refrigeratam  iu  pulverem 
tere  , et  crucibulo  loricato  immitte.  Crucibulum 
aliud  iuversuiu  , cui  parvum  sit  iu  l’iiudo  fora- 
men , bito  conjunge.  Ignem  subiuinistra , quein 
ad  rubedinem  seusim  auge  , et  ita  auctum  serra 
per  horas  duas.  Deuique  materiam  frigefiictam 
in  pulyerem  subtllissimum  tere.  ^ 
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SOLUTION  ES. 

lo3.  SoLUTIO  GUMMOSA. 

R.  Gumuii  Mimosæ  Niloticæ  piilyerisati,  drachmas 
duas. 

Solve  in  Aquæ  ferviclæ , vel  in  decocti  liordei  j, 
libris  duabus, 

10  b SoiiUTIO  MURIATIS  HYDRARGYRI  OXYGEITATîT 

R.  JVIuriatis  hydrargyri  oxygenati,  gvana  sexaginta- 
quatuor. 

Aquæ  destillatæ , uncîas  quatuoi*. 

Mtiriatis  animoniacæ,  di'achmam  unam. 

Blisce. 

Surnat  giittas  sedeclm  in  libra  una  decocti  Sar^ 
saparillæ  , vel  Maltl  aut  Hordei , omni  die. 

Quandoque  dosis  guttarnm  ad  quadraginta  octo 
gradatim  augetur;  addendo,  pro  re  nata, 

Laiidaiii  liquidi  Sydenhami  guttulas  viginti. 

Nota.  Sedeciin  gultæ  liujus  solutionis  continent 
graniini  semis  salis  hydrargyri. 

105.  SOLUTIO  NITRATIS  HYDRARGYRI  AMMONIA» 

CALIS. 

R.  Acidi  nitrici  diluti,  libram  iinam. 

Carbonatis  animoniacæ  , uncias  septem. 

Misce  et , cessante  effervescentia , adde 

Hydrargyri  puri , uncias  octo  , vel  tantnm  quan^^ 
tum  balneo  arenæ  solvere  possit  liquor;  deiii 
eVapora  massam  ad  crystallisationem. 

K.  Hujiis  salis  triplicis  sicci,  iinciain  unam. 
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Aquœ  l'osæ  ) iincias  très. 

Itenim  solve  calore  arcnæ. 

Dosis  : gurtas  duas-trcs  ex  cyatlio  aqiioc  foiitanæ  , 
seniel  de  die. 

JSfota.  Htec  solutio  crcditui*  esse  geniiiiia  prrepa- 
ratio  giittularum  quæ  Loiidini  sub  uümiue  ; 
D.  J fards  ffhilG  drop^  Veiuluntur, 

S Y R U P I. 

3o6.  Syuupus  antisyphiliticus. 

( Yulgù  Sirop  de  Cuisinier). 

Fl.  Radicis  Siiîil,ax-Sarsapaiillæ , imcias  triginta. 
Iniunde  per  24  horas  iii 
Aquæ  fontaiiæ , libiis  viginti  quatuor, 

Deiji  coque  ad  libras  octo  *,  et  répété  candem 
O])eratiouem  bis  cuni  magniate , eilundendo  li- 
quorem  singula  ■vice  ^ inisce  liliras  viginti  qua- 
tuor decocti  tribus  vicibus  sic  obtenti,  eique 
adde 

Florum  Borroginis  olïlcinalis  , 

Petalorinn  Rosæ  albæ , 

Seniinum  Pimpinella-anisi , ana  drachmas  d.uas, 
Fclioruni  Cassia-sennra  , unciam  unam  semis. 
Coque  ad  libras  duodecim  , colaturæ  adde 
Saccbari , 

Mellis , ana  libras  duas  , 

^ üt  bat  loge  artis  Syriipus. 

Sumat  uncias  sex  hujus  syrupi  quotidie  , quibus  , 
pro  re  nata,  aclniisceturMuriatis  bydrargyri  oxy- 
genaîi , granimi  tUinidiuin  5 et  iiffic  dosis  in  très. 
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portibnes  æfjiiales  tlivîJalur,  ita  ut  s&ger  uncias 
duas  siimat  ter  de  die  ; adhibcrido  simul  propotu 
ordinario  decoctum  Sarsaparillæ  ex  dracliinis 
sex  hujus  radicis  et  aquæ  libris  sex  paratum. 

Mota.  Si  alvum  nimiiim  ducit^  diminuatur  dosis 
sennæ  ; sin  minus,  augeatur. 

J.S.  B.  Si  Arundo  pliragmites  cum  æquali  portione 
Sarsaparillæ  decoquatur  podem  motio,  abtinetur 
Syrupus  , vulgô  sub  nomiiie  Roh  antisyphi- 
liticum  notas. 

307.  Syrupus  hydrargyri. 

R.  Oxydi  bydi*argyri  grisei , scrupulum  uiium. 
Gummi  Mimosæ  Niloticæ  , scrupulos  très. 
Conservæ  fructus  Rosæ  eaninæ,  quantum  salis. 
Tere  in  mortario  non  metallico , ut  intime 
niisceaiiîur  ; deinde  adde, 

Syru])i  simplicis  , imciaur  unam  semis. 

Sumat  mane  et  vespere  coclileare  parvulum  , -ex 
ligno  yel  ebure  confectum. 

T I N G T U R AE. 

1C8.  TiK'CTUR.A  AETHERIS  EERR.ATI. 

R.  Limatiiræ  ferri  lævigatæ  , unciara  unam. 

Acîtii  muriarici  concentrati  , quantum  satis 
ut  ferrum  perfecte  solvatur. 

Soluîio  per  aliquot  tempus  quieti  exposita  fd- 
ivetur  ; dein  ex  retorta  vitrea  in  balneo  arenæ 
destilletur  ad  siccilatem.  Massa  in  tetorta  resi- 
4lua  in  ioco  humido  seponatur,  donec  deliques- 


cat.  Massa  ileliquoscens  pliialæ  opistomio  vitreo 
instruciæ  iinmilfari:!’ , eique  œtlieris  sulfurici 
concenirali  uncice  tluæ  adclanttir  -,  tune  pliiala 

J exacte  clausa  probe  agitetur,  untîe  niaxima 
pars  ferri  œtheri  jungitiir.  Quanipriinijm  ætlicr 
ferro  im])rægnatus  post  brevem  qnietcni  super- 
îiatat , à liquore  inf’erîori  et'fumlafur  et  ciim 
clupla  quantirate  alcoholis  luisccatiir,  atque 
iu  vase  vitreo  exaclissime  clauso  usui  ser- 
vetur. 

Jt{ûta.  Hæc  Tinctura  est  preeparatio  correcta  Tinc- 
turœ  nervinœ  jure  celcbris  , quæ  diu  sécréta  ha- 
])ita,  nuper  Imperatricis  liossiæ  miinificentia , 
piiblici  juiis  facîa  est. 

Vel  melius  : 

Pl.  Muriatis  ferri  liquidi , 
j^Etlieris  sulfurici , ana  partes  æquales. 

Affiiude  ætherem  muriati  ferri , et  relinque 
jjer  quadrantem  horæ  , quo  elapso  ætlier  ferro 

' juiictus  et  acido  supernatans  caute  decantetur  , 
et  in  vasis  jn’obe  cluusis  usui  servetur. 

lOq.  TinCTUR.V  GAMEOGI.'JE  AMMONIACA-TA. 

Il,  Gunimi-iesinœ  Ganibogia- guttæ  pulverisatag , 
grana  triginta  sex. 

Alcolîoîils  ammdniacati  ( vulgo  , Spiritus  salis 
ammojiiaci  vi/iosi  s,  dulcis)  , uncias  quatuor. 

Misce  et  digéré  per  octiduum. 

L'sus  egregius  in  inorbis  cutaneis. 

JDosis  : coclileare  unum-duo  minora  raane  et  vesperi . 
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ÎIO.  Tinctura  rerrata. 

R.  Sulfaîîs  ferri , 

Tartritis  potassæ  adcluli , ana  niicias  quatuor. 
Aquæ  foîitanæ , libras  sex. 

Coquautur  in  vase  ferreo,  sub  continua  agita» 
tione,  ad  siccitatem  fere , tune  adue 
Aquæ  corticis  Laurus-ciimamomi , uucias  qua^ 
tu  or. 

Huic  solutionl  adde 

AEtheris  sulpliurici  alcoliolîsati,  uucias  octo. 
Digerantur  et  filtrentur. 

3 11.  Tinctura  littae  vesicatoriae. 

11.  Littæ  vesicatoriæ,  drachinas  duas. 

Alcoholis  diluti , libram  unam. 

Digéré  per  octiduum  et  cola. 

Usjis  prœcipup  extcrmis  in  ulceribus  pîiagedæ- 
nicis  et  excrescentiis  sypliiliticis. 

Î12.  TiNCTUUA  MURIATIS  FERRI. 

R.  Oxydi  ferri,  uucias  duas. 

Acidi  niuriatici  concentrati , libram  unam. 
Digéré  per  triduiim , sæpius  agitata  phiala  , 
dein  eiïunde  liquorera  per  subsidentiam  depu» 
ratum,  eiqueadde, 

Alcoholis  diluti  , libras  très. 

T R O H I S CL 

Îl3.  TrOHISCI  ex  ACETITE  HyDRAEOYEI. 

R.  Hydrargyri  purilicati,  miciam  unam. 

Acidi  nitrici  , quantum  opus , 
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ad  pGi’fectam  liyilrargyrl  solutinnem  ; dcin  adde 
Acelltis  potassæ  in  aqiia  soluti  , quantum  opus 
ad  hydrargyrum  præcipitanduin. 

II.  llujus  pulvcris  (coloris  perlaii)  præcipitaii, 
quantum  placet. 

JVIisceatur  triturando  curn  niaiina,  nielle  vel  sac- 
charo,  et  cum  mudlagine  fiant  lege  ariis  Tro- 
4iisci,  qui  vulgo  sub  noinine  Dragées  de  Keyscr 
venduntiir. 

Ji4*  Trohisci  ex  hydraegyro  sacckarato. 

R.  Hydrargyri  purilicati , unciam  unam. 

Sacchari  candi,  uncias  duas. 

Triturentur  in  mortario  addendo  paiicas  guttulàs 
aquæ,  donec  globuli  hydrargyri  perl'ecte  dis- 
paruerint  ; tune  ex  massa , lege  artis , fiant  cum 
mucilagine  Trohisci  ponderis  granovum  dccem. 
Sumat  Troliiscum  unumvel  duo  mane  et  vespere. 

Nota.  Quandoque  gratiæ  causa  addunlur  guttulæ 
aliquot  olei  volatilis  baccarum  Juiiiperi  com- 
îiuinis  , vel  florum  Citrus-aurantii. 

U N G U E N T A, 

ïi5.  Unguentum  ex  ACITîO  nitrico. 

R.  Axungiæ  porçinæ  purificatæ  , libram  unam» 
Liquéfiât  leni  igné  , dein  adde 
Acidi  nitrici  piiri'  ( 3a  gradiium  ) , uncias  duas. 
Massam  igni  expositam  tubo  vitreo  diligenter 
agita  , donec  ebullire  cœperit,  tune  ab  igné  re- 
niotam  depone  ut  frigescat. 

Usus  .'Ulcéra  syplûlitica  ; Herpes  *,  Psora, 
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Ïl6.  IInGUENTUM  AD  BLENNORRHAGIA.M  CORDAT  1.M 

B.,  XTiiguenti  liydrargyri  grisëi , unciam  unain. 
Camplioræ  , unciam  semis. 

Inungatur  urethra  lioc  unguento , et  fiat  incle  * 
species  cataplamatis. 

ity.  Unguentum  è cüpro. 

Pi.  Unguenti  basilici  , unciam  unam.  ' 

Oxydi  cupri  acetdsi , scrupulum  uniini. 

Iviisce. 

ii8.  UïfGUEîrTUM  È cupRo  Ai'cki^enis') . 

B..  Oxycli  cup.ri  viridis  , draclimas  tres-quatuor. 
ThiiriSj  draclimas  diias. 

Simili  probe  pulverisata  tere  cum  acetoet  adde 
Terebintbinæ  , draciimam  unam. 

Vsu^  : Morbi  cutis  rebelles. 

iV.  B.  Parlibiis  probe  periricafis  impone  portio- 
nom  liujus  unguenti  per  iioram  , aut  bihorium, 
deinile  per  idem  temporis  spatium  toile,,  et  sic 
altcrnatim. 

Î19.  Ungueîîtum  hydrargyi^i  griseüm. 

II.  Oxydi  bydrargyri  giisei,  uncias  duas, 

Sévi  ovilli  pnriiicati  , unciam  semis. 

Simul  probe  tritis  adde  , 
butyri  cacao  , unciam  unam  semis. 
iVIisce , et  in  loco  frigido  et  pbscuro  ùsui  serya. 
Pel  : 

11,  Hydrargyri  purificati  i unciam  unam. 

Oxydi  bydrargyri  rubri , grana  deeem, 

\ ■ 
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Terantnr  simul  clonec  hycfrargyrum  colorem  gri- 
seum  aut  nigricantem  acquisiverit  ; dein  adde 
Axungiæ  porcinæ  pmificaîæ  j unciam  unam. 
üsui  serva  ut  prias. 

JVbto.  Vide  etiam  supra  Oxydu.ni  hydràrgyri 
unguinosum. 

X20.  UnGUENTUM  E MURIATE  HYDRARGYRI,' 

K.  Murialis  hydràrgyri  præcipitatione  parati  y 
drachinam  unain-duas. 

Cerati  albi  ( aut  medullæ  ossium  ) , unciam 
unam. 

Usus  : ulcéra  syphilitica  ; vel  etiam  pro  frictionibus 
instar  unguenti  hydràrgyri  grisei. 

Î21.  Unguentüm;  e muriate  hydràrgyri  am- 
moniacali. 

R.  Muriatis  hydràrgyri  ammoniacalis , drachmam 
unam. 

Axungiæ  porcinæ  , unciam  unam. 

Usus  : Morbi  cutis. 

322.  UnGUENTUM  E NITRATE  HYDRARGYRI, 

R.  Hydràrgyri  punficati , 

Acidi  nitrici , ana  unciam  unam. 

Digéré  in  balneo  arenæ , donec  hydrargyrum 
solvatur  ; dein  adde  diligenter  agitando , 

Olei  Olivarum  ,•  uncias  quatuor. 

Axungiæ  porcinæ  purificatæ,  uncias  octo. 

Ut  fiat  unguentum. 

N.  B.  Aliquando  duplex  Olei  poriio  sumitur  , et 
Camphoræ  dracbmæ  duæ  adduntur. 

39 
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R.  Hydrargyri , unciam  unam. 

Acidi  nitrici  ^ uncias  duas. 

Olei  Olivarum , uncias  duodecim. 

Axungîæ  porcinæ  purificatæ , uncias  quatuor. 
Oleo  et  axungiæ  simul  fusis , adde  solutione» 
bydrargyri  , ut  fiat  ungueiitum. 

223.  UîtGtJENrUM  È PliUMBO. 

R.  Olei  Olivarum  , uncias  octo. 

Ceræ  albæ  , unciam  unam  semis. 

Acetitis  plumbi  lævigati  , draclimas  duas. 
Acetis  plumbi  cum  portione  olei  trituretuT, 
dein  cera  çum  oleo  reliquo  calefacta  addaîur  3 
agitando  massam  , doiiec  frigescat. 

224*  Unguentum  ex  oxydo  hydrargyri  rubro. 

R.  Oxydi  hydrargyri  rubri  , draclimas  duas. 
Unguenti  basilic!  , nnicam  unam  semis. 

325.  Unguentum  resouvens. 

R.  Unguenti  hydrargyri  grisei  , unciam  unam, 
Saponis  nigri,  draclimas  duas, 

Camplioræ  , drachmam  unam. 

Zfsu&  : Periostosîs  (Topliî  et  nodi  sypliilitîci } 
Tumor  epididymiclis  , aut  testîculi. 

•V  I N A. 

326.  ViNUM  Roborans  ad  Blennorkhoeam. 

R.  Corticîs  Gin  chou  æ officinalis , uncias  duas^ 

Gallarum  j drachmas  duas. 
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Caryopliilloi'um  aroinaticoriim , draclimam  semis 
Pulverisata  infunde  per  biciuum  iii 
Vini  riibri,  libra  una. 

Sæpius  agitando.  Li(juoreni  per  sul)sidentiain 
depiiratiim  etïunde  , et  massam  residuam  ciiin 
Aqiiæ  fontanæ  , libra  una  iufiinde  per  horain  *, 
cola , et  misce  ciim  priori. 

Sumat  cochlearia  quatuor  majora  ter  quaterre 
de  die. 

327.  ViNUM  Toxicr^r. 

R.  Corticis  Cinchoiioe  ofbcinalis  subtilissimc  pulve- 
risati , unciam  .unam  semis. 

Infunde  per  biduum  , sæ])ius  agitando  , in 
Vini  generosi , unciis  sedecim. 

Dein  effunde  liquorem  per  subsidentiam  dépura- 
tuin  , eique  adde  , 

Olei  Cajeput  ( ex  foliis  Melaleuca-Leucadendrî 
destillatione  obtenti),  cum  Saccbari  albi  un- 
cia  una  triti , guttas  quadraginta  octo. 

Ætlieiis  sulpbuvici  alcoholisati , uncias  duas. 
Sumat  uncias  diias-tres , bis  terye  de  die. 
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